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“Nunca fue tan facil crear una marca. Nunca fue
tan facil que una marca resultase irrelevante”.

Manuel A. Fernandez Marco

INTRODUCCION

El ambiente digital en México se ha construido con base en diferentes factores, sin
embargo, son principalmente aspectos como la accesibilidad, la alfabetizacion
informacional y la digital, los que determinan el uso de Internet en el pais. Ante este
panorama, el presente estudio pretende dar respuesta a las siguientes preguntas:
¢como se desenvuelven las comunidades digitales en un contexto global?, ¢qué
factores determinan el ambiente digital en una comunidad especializada? y, ¢qué
puede determinar el éxito o el fracaso de un proyecto de comunicacion digital?

El desarrollo de esta investigacion se centré en la empresa Medcenter: una
comunidad médica digital conformada por profesionales de la salud de habla hispana y
portuguesa. En sus inicios, el propdsito de esta colectividad digital era mantener
informados a los profesionales de la salud del acontecer diario de las noticias médicas
que surgian en el &mbito académico de la investigacion clinica y cientifica, entre ellas
el desarrollo, autorizacion y desaprobacién de nuevas drogas relacionadas a terapias
lanzadas al mercado por grandes consorcios multinacionales de la industria
farmaceéutica.

De acuerdo con la Asociacion Mexicana de Internet, A.C. (2019), en el décimo
quinto estudio sobre los habitos de los usuarios de Internet en México publicado en el
mes de julio, se registraron cerca de 82.7 millones de internautas, lo que significa 71%
de penetracion entre la poblacion del territorio nacional mayor a los 6 afios. Los datos

obtenidos en dicho estudio también sefialan que 51% de internautas son de sexo
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femenino y 49% de sexo masculino, los datos también indican que predominan los que
tienen de 25 a 34 afios de edad con 22% del total. Por otro lado, 67% de los
internautas encuestados perciben que se encuentran conectados a Internet las 24
horas del dia?, las respuestas en el cuestionario estructurado sefialaron que los tres
dispositivos mas usados son teléfonos inteligentes 92%, computadoras moviles 76% y
computadoras fijas 46%. Es pertinente aclarar que estar conectados no
necesariamente significa que estén navegando, ya que los dispositivos méviles y
equipos de computo fijos pueden estar realizando tareas programadas tales como:
actualizaciones operativas, envio de correos electronicos, publicacion de contenido en
redes sociales o0 simplemente estar recargando bateria sin estar necesariamente
apagados.

En cuanto a las actividades que mas realizan los internautas mexicanos en Internet
se tiene que las cinco principales son: acceder a redes sociales con 82%; enviar y
recibir mensajes instantaneos con 78%; enviar y recibir correos electronicos con 77%;
busqueda de informacion con 76%, y utilizar mapas con 68%.

Otro dato relevante para el presente estudio es el proporcionado por la Asociacion
Mexicana de Agencias de Inteligencia de Mercado y Opinién Publica, A.C., (2015) en
el articulo “Médicos Mexicanos Usuarios Intensivos de Canales Digitales”, reporté que
93% de los médicos de primer contacto y 95% de los médicos especialistas usaron
Internet con fines profesionales, lo que los convierte no s6lo en los usuarios
profesionistas mas intensivos del Internet, sino también de los medios digitales que
buscan informacion para su educacion o para su practica profesional en México. Al
respecto, dicho estudio también revel6 que nueve de cada diez médicos ingresan a
Internet para consultar temas de actualizacion médica en general y de informacién
relacionada con alguna practica clinica en particular. En este contexto, la comunidad
digital de profesionales de la salud de Medcenter, contaba con una plataforma
tecnoldgica que les permitia a los médicos y estudiantes de esta disciplina el uso de

herramientas digitales, participar como productores de la informacidon que se

! Los datos del estudio se basan en 1,968 mas 470 entrevistas de sobremuestra realizadas por la
Asociacion de Internet MX, et al.
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publicaba, asi como el acceso a cursos en linea para promocion de la cultura de la
educaciéon médica continua y la interaccion con colegas de otras partes del mundo.

De acuerdo con un conteo realizado por la empresa MedNet Solutions (2019),
creadora del sitio web Medcenter.com, en julio del 2019 contaban con 388 mil 500
meédicos registrados de la comunidad médica latinoamericana, 251 mil 620 de la
comunidad médica de Brasil y 52 mil 130 eran galenos provenientes de México.
Medcenter, en suma, conformaba un medioambiente digital donde los intereses éticos
y comerciales eran imprescindibles para el correcto ejercicio profesional de los
meédicos de los paises de América Latina que mostraban interés en mantenerse
informados en el campo médico. El idioma, los intereses hipocraticos por la
preservacion de la salud y la vida, ademas de la disposicion de informacion académica
proveniente de los grandes consorcios farmacéuticos, eran motivo suficiente para
llamar la atencion de casi 400 mil personas con una profesién absorbente,
demandante vy elitista.

Aparentemente, Medcenter habia creado un medioambiente digital exitoso para que
los médicos de habla hispana y portuguesa pudieran compartir actualizaciéon
informativa, criterios clinicos, intereses académicos y puntos de convergencia cultural
en un contexto globalizado pero también con intereses glocalizados?, a través de la
plataforma digital de Medcenter.com los profesionales de la salud podian intercambiar
0 generar conocimiento e informacion derivados de su practica clinica con el fin de
mantenerse actualizados. Esta comunidad digital habia encontrado la férmula idénea
para que sus estrategias comerciales y de comunicacion funcionaran incluso ante su
competencia; sin embargo, a los siete afios de ser creada, Medcenter sufrié una crisis
administrativa y financiera, por lo que para hacer posible seguir ofreciendo sus
servicios especializados en el area de la salud, cambié el modelo de comunicacion y
de negocio dando origen a MedNet, una agencia especializada en mercadotecnia
digital farmacéutica.

La presente investigacion analizd las estrategias de comunicacion de esta

comunidad especializada en temas de salud, sus contenidos y sus espacios

2 Glocalizacién es un acronimo formado por las palabras globalizacién y localizacion, se acuii6 en la
década de 1980 para describir las practicas comerciales de Japon que se referian a pensar globalmente
y actuar localmente.
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publicitarios, con la finalidad de averiguar como repercutieron en el ambiente digital de
los usuarios e incluso, se compararon con los de su competencia mas cercana. Para
tal proposito, se consideraron solamente a los médicos de la especialidad de
neurologia, ya que su perfil corresponde a los profesionistas médicos que, para su
formacion como especialistas, requieron entre 16 y 20 afios de preparaciéon académica
y practica profesional, por lo que suelen situarse en la jerarquia mas alta del entorno
médico.

El primer capitulo de esta investigacion se identifica a la comunidad digital
Medcenter como un medio de comunicacion especializado que formé parte de un
fendbmeno de demanda de informacion globalizado, pero a la vez, de una necesidad de
socializacion e identidad glocalizadas. Para ello fue necesario explicar algunos
postulados de los tedricos estudiosos de los entornos globales, asi como de las
implicaciones de la globalidad y de las tendencias de sociabilidad en la sociedad red
en general y de Medcenter en patrticular.

Asimismo, se explicaron las diferencias de socializacién que hay en los ambitos off
line, on line y cobmo trascienden al concepto on life; por ultimo, se hizo una analogia
entre el proceso de domesticacion tecnolégica y el proceso de interaccion y
domesticacion en una comunidad digital.

En el segundo capitulo se expusieron las interrogantes que dieron origen a la
pregunta de investigacion del presente trabajo: cuales eran las estrategias de
comunicaciéon que una comunidad digital especializada en temas de salud como
Medcenter utilizaba en el contenido, la publicidad y los espacios virtuales; y cémo
repercutieron en el medioambiente digital. Ademas, se enumeraron los objetivos y se
detall6 el abordaje del andlisis del objeto de estudio a través de los diferentes
instrumentos de investigacion® como la entrevista, el cuestionario estructurado y la

etnografia digital.

Del mismo modo se detallé la aplicacion del método cualitativo fundamentado en
cuatro pilares: el analisis de la estructura de la comunidad digital Medcenter, el analisis
del medioambiente digital entre profesionistas de la salud adscritos al perfil de

neurologia, la evaluacion de las caracteristicas que problablemente reforzaron los

3 Ver anexo |. Instrumentos de investigacion, pp. 142
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usos y costumbres propios de la jerarquizacibn médica y la comparacion de la
estrategia de comunicacion de Medcenter con la de su competencia, ademas del
andlisis de los usos y costumbres de los médicos en espacios fisicos y en espacios
virtuales. Por dltimo, aunque no menos importante, se reportaron las dificultades en el

proceso de la presente investigacion.

El tercer capitulo se enfoco al analisis de la estrategia de comunicacion del portal
de internet de Medcenter.com, a través de la observacion de la estructura del tipo de
contenidos que formaron parte de la pagina de inicio de la especialidad de neurologia;
sin embargo, es importante enfatizar que el presente andlisis también pudo ser valido
para las demas especialidades médicas, ya que la estructura de la pagina de inicio era
la misma. En el presente estudio también se realizé una descripcion de las
caracteristicas y el objetivo de la informacion de caracter cientifico, conocida en el
ambito médico como informacién ética o informacion académica, y la de caracter
comercial que provenia principalmente de la industria farmacéutica, asi como el
analisis de la informacion de los espacios publicitarios y otros servicios de interaccion
y participacion de los usuarios.

Posteriormente, con ayuda de la matriz de andlisis de contenido, que se disefié
para esta investigaciéon®, se compararon los contenidos entre Medcenter.com y los
sitios web de su competencia: Medscape e Intramed.

En el tercer apartado, se describié la situacién de crisis en Medcenter por temas de
coyuntura en el consejo directivo, esto suscitd un cambio de liderazgo y de modelo de
negocio que continla operando bajo el nombre de MedNet, una agencia de
mercadotecnia digital para el ramo de la industria farmacéutica.

En el cuarto y ultimo capitulo, haciendo uso del método de la etnografia digital,
basado en experiencias laborales propias por un periodo de cuatro afios, se realizé un
analisis de las caracteristicas que definieron el medioambiente digital e interaccion en
Medcenter México. En este capitulo, también se explic6 cobmo es que los neurélogos
replicaron ciertas practicas de jerarquia propias del ambito médico off line al &mbito on

line y como trascendieron a escenarios on life.

4 Ver anexo lll. Matriz de analisis comparativo, pp. 145
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Por otro lado, se aplicd un cuestionario cerrado a los médicos registrados al perfil
de neurologia sobre medioambiente digital de Medcenter México® y se procesaron los
resultados para obtener una tendencia estadistica descriptiva, acerca de los usos y las
costumbres que contribuyeron a definir el medioambiente digital de dicha comunidad.

En las conclusiones se comentaron algunas dificultades que se enfrentaron para
abordar a una comunidad digital como objeto de estudio y cual fue la metodologia y
los instrumentos de investigacion mas utiles para lograrlo. En este apartado también
se especificaron cuales fueron los factores que determinaron el medioambiente digital
en Medcenter y cémo impactaron a las estrategias de comunicacion vy
comercializaciébn de esta comunidad digital. En este apartado se expuso cémo la
interactividad y socializacién permitida en el portal, influyeron para replicar los usos y
costumbres de la cultura médica. Asimismo, se comentaron los hallazgos derivados de
los resultados del cuestionario cerrado para médicos registrados al perfil de neurologia
sobre medioambiente digital de Medcenter México y las conclusiones del andlisis de
Medcenter comparado con su competencia.

Finalmente, se presentaron prospecciones acerca de la evolucién del concepto e-
health y se expusieron posibles dinamicas derivadas de las demandas sociales futuras

para el desarrollo de comunidades digitales especializadas en temas de salud.

5 Ver anexo V. Modelo de cuestionario cerrado para médicos registrados al perfil de neurologia sobre
medioambiente digital de Medcenter México, pp.148
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CAPITULO 1

LOS PROCESOS DE SOCIALIZACION E
INFORMACION EN UN ENTORNO GLOBALIZADO

La Internet es una herramienta tecnoldgica determinante en la era de la informacion,
como red global de otras redes informaticas particulares, permite producir, distribuir y
utilizar informacién en formato digitalizado en cualquier momento. Esto ha dado lugar
a canales de comunicacion globalizados dentro de entornos institucionales, publicos y
comerciales que dan origen a medioambientes digitales en los que se generan ideas,
valores, intereses especificos y conocimiento entre quienes forman parte de ellos en la
red de redes.

La presente investigacion se centr6 en Medcenter, una comunidad digital de
médicos especialistas de habla hispana y portuguesa, con oficinas operativas en los
paises de Brasil, Argentina y México con oficinas representativas en Espafa,
Colombia y Estados Unidos; dicha comunidad digital s6lo admitia a usuarios que se
acreditaban con una cédula que correspondia a un profesional certificado de la salud.
Al pertenecer a Medcenter, el usuario tenia acceso a informacién académica y
comercial actualizada en el &mbito de la salud, es decir informacion relacionada con
investigaciones o noticias relevantes provenientes de instituciones gubernamentales,
educativas o civiles, pero también la que provenia de las principales industrias
farmacéuticas.

En Medcenter los usuarios registrados podian medir su experiencia a través de
ejercicios de diagnostico, o bien, de diversos casos clinicos aportados por la misma
comunidad médica de diferentes paises. Ademas, contaban con la posibilidad de
conectarse e interactuar con otros colegas en un plano regional, el cual incluia paises
de Ameérica Latina, Espafia y sur de Estados Unidos; es decir en Medcenter la
relevancia de la actualizacién informativa del quehacer médico, la continua practica
clinica y la relevancia del diario acontecer como resultado de la investigacion
cientifica, fueron los elementos principales de la narracibn sobre la que esta

comunidad digital se fundd; saber si los usuarios dieron importancia a estos aspectos
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0 si se aprovecharon las herramientas que permitian la interaccion, actualizacion o
comunicacion en los espacios virtuales de Medcenter, es parte de lo que en el
presente trabajo se investigo.

Existen conceptos y paradigmas de fendomenos de la comunicacion y la
socializacion que son consecuencia de un entorno global digitalizado como:
glocalizacion, sociedad en red, comunidad digital, ecologia del espacio virtual y
subjetividad digital, por mencionar algunos. Dichos conceptos se retomaran a lo largo
de la presente investigacion, para dar respuesta a diferentes interrogantes acerca del

medioambiente digital de una comunidad especializada en temas de salud.

1.1 Glocalizacién: ¢cémo ser parte de la globalidad sin extraviar la
identidad?

Armand Mattelart (1998) enfatizd, que “a pesar de que la tecnologia, la economia y las
politicas parecian conducirnos a un escenario de convivencia que presentaba cada
vez menos barreras al tener una tendencia a la homologacion; la atencion dirigida a lo
local no desaparecia”, (p.128). Lo local es el esquema de identificacion que da sentido
a nuestra identidad, apropiarnos de lo global y hacerlo local es, por decirlo asi, una
forma de aduefiarse de una determinada circunstancia para sentirnos mas comodos,
menos alienados y a flote en medio de los miles de millones de conexiones que se
realizan todos los dias.

En el reporte Global Digital 2019, la agencia britanica We Are Social y la plataforma
para la administracion de redes sociodigitales Hootsuite, aseguran que cada dia se
suma un millén de usuarios nuevos de Internet en el mundo, que, aunados a los cuatro
billones de usuarios existentes, ya rebasa a mas de la mitad de la poblacion mundial

estimada en poco mas de 7 billones y medio (Kemp, 2019).

Consideraciones en torno al concepto de globalizacion y glocalizacion

El socidlogo y tedrico Roland Robertson nombrd, en su libro Globalization: Social
Theory and Global Culture (1992), el término “glocalizaciéon,” al fenébmeno que se
originaba cuando en un concepto global siempre existia el interés por lo local, es decir

sumar el vocablo global méas localizacion. Este sentido de apropiacion se desarrollo
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simultdneamente en todos los medios y comercios de proyeccion global, consistié en
adoptar usos y costumbres locales para conseguir una penetracion mas efectiva del
entorno, lo que contribuye a una apropiacion mas rapida de la marca.

Sin embargo, Robertson, haciendo una deconstruccién de su propio enjuiciamiento
en el libro Global Modernities (Robertson,1995), admitié que la conceptualizacion del
término de globalizacidon encerraba ambigliedad, debido a que a menudo se
consideraba como sin6nimo de globalidad, lo que es un error ya que mientras la
globalidad se referia a la viabilidad de poder interconectarse de manera efectiva en
todo el mundo, la globalizacién se remitia a la alusion de los procesos econdmicos,
culturales y técnicos que se desprendian de dicha globalidad, no a fenémenos de gran
escala, como actualmente se usa (p. 297). Entonces se puede aseverar que gracias a
la globalidad que proporciona la Internet es que las comunidades digitales como
Medcenter, tienen la posibilidad de globalizar los usos y costumbres propios del
gremio médico.

En un entorno de desmesurada interaccion y asimilacion de mdltiples procesos
sociales que continuamente acontecen en tiempo real en todo el orbe, Robertson
(1995) sefialé dos tendencias evidentes: la homogeneizacion y la heterogeneizacion.
Estas tendencias sociales coexisten hoy en dia complementandose, pero ambas
tendencias, constituyeron estilos de vida a lo largo de buena parte del tltimo tramo del
siglo XX. Incluso permanece todavia en lo que va de los afos del siglo XXI, debido a
qgue “la universalidad y la particularidad se implican mutuamente en una suerte de
unicidad cada vez mas institucionalizada con intenciones globalistas que da como
resultado el énfasis de lo local y lo propio”, lo que finalmente el autor acufié como
glocalizacion, (pp. 27).

Medcenter fue un modelo de negocio globalizado que, como medio de
comunicacién informativo de actualizacién dirigido a profesionales de la salud, un
sector considerado de élite a nivel mundial, posibilitd la globalidad entre sus usuarios,
permitiéndoles interconectarse de forma multidireccional ya que hay un intercambio de
conocimientos técnicos, propios del lenguaje médico. Pero que por la naturaleza de la
informacion que se publicé, por los espacios virtuales de debate, de opinién y por las

herramientas de interaccion digital que ofrecia dicha plataforma, también hizo posible
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gue se pudiera enfocar de manera local en los acontecimientos culturales, econémicos

y cientificos de mayor relevancia, es decir en el diario acontecer médico glocalizado.

El futuro de la glocalizacién
El socidlogo y filésofo Zygmunt Bauman pensaba que la problematica de la
transformacion de lo espacial se determinaba por dos factores: los agentes globales y
los locales, sefialaba que el tiempo habia dejado de ser la encrucijada de las
sociedades modernas y que en su lugar, las sociedades globalizadas enfrentarian
como paradigma el espacio y que frente a las nuevas tecnologias modviles que
permiten la omnipresencia, los ordenamientos de la movilidad fisica se habian
colapsado, Bauman (1998).

Enfatiz6 ademas, que la vertiginosa rapidez con la que la informacion se disemina
a través de las comunicaciones electronicas, como un elemento global decisivo que
comprime el tiempo y el espacio al maximo, suscita un fendmeno de glocalizacion que
tiene lugar cuando la sociedad mundial consigue comunicarse en varias direcciones,
en un espacio de distancia compactada y que era en este espacio donde podian
establecerse puentes de identidades entre nativos remotos, creando vinculos de
solidaridad planetaria. Bauman (1998). Dichos vinculos que aparentemente crean
empatia en el planeta, en realidad representan una nueva forma de socializacion.
Manuel Castells y Barry Wellman (2000) la estudiaron de cerca en torno a la idea de
una sociedad en red que se crea a partir de nuevos sistemas de informacion de
manera innovadora, formando sistemas de conexiones entrelazadas que se alinean
con otras mas, hasta consolidar nuevas tendencias en todo el orbe.

Lo anterior podria equipararse con los procesos que fueron observados en la
comunidad de Medcenter ya que factores como la informacién cientifica, el origen
geografico de los usuarios y hasta la proyeccion de las campafas internacionales de
los anunciantes, contribuyeron a posicionar a esta comunidad digital como un medio
de comunicacion globalizado, capaz de competir en un escenario mundial como una

comunidad digital lider especializada en temas de salud que se sumé a otros medios
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gue también apostaron por el interés de los médicos de habla hispana en informarse,
actualizarse y conectarse a través de comunidades digitales®.

Si bien Medcenter otorgaba a los usuarios registrados ciertas herramientas para
que pudieran comunicarse a cualquier hora de manera global, los médicos
demostraron especial interés en informarse también acerca de hechos relevantes en
su localidad e interactuar con médicos de su gremio local.

Marshall McLuhan (1962), acufié el concepto de la Gutenberg Galaxy o Aldea
Global refiriéendose a la globalizacion del mundo y de la sociedad; al respecto Castells
(1996) sostiene que “no estamos viviendo en una aldea global, pero si en cabafas
personalizadas, producidas en todo el mundo y localmente distribuidas” (p.370).

Sin duda las personas que trabajan en red y las dindmicas de los grupos a las que
se conectan, han cambiado. La sociedad ha sido sacudida no sélo por la revolucion
gue ha causado el uso de Internet, sino también por convertirlo en una poderosa
herramienta de comunicacion inalambrica a través de los dispositivos moviles, esto le
ha dado un halo de omnipresencia que se manifiesta sobre todo en las redes sociales,
lo que conduce a “una disminucion en las relaciones de los grupos abiertos entre
personas y mas al surgimiento de redes individuales, (...) las redes sociales marcan
un regreso a la importancia y viabilidad de grupos como familia, casta y tribu” (Miller et
al, 2016, p.21).

En esta posibilidad de interconexion ilimitada, tal vez la necesidad de sociabilidad
global requiere la socializacion glocalizada, entendiendo el proceso de sociabilidad
como la tendencia a vivir en sociedad, o lo que George Simmel (2015) define como “el
disfrute de estar juntos” (p.41), y a la socializacibn como el aprendizaje y la
internalizacién de normas y valores, caracteristicos de un entorno social particular; asi,
para que la sociabilidad se logre, se requiere al menos utilizar algin tipo de lenguaje
comprensible para los integrantes de dicho grupo; mientras que para que la
socializacion es importante el dominio del discurso y se considera un proceso
exclusivo de los seres humanos.

La socializacion es posible debido a ciertos nacleos como la familia, las escuelas,

los entornos laborales, los grupos afines a ciertos gustos o actividades y gracias a los

6 Ver capitulo 3 pp.110
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medios de comunicacion principalmente. Sujetarse como individuos a un entorno
social particular nos da sentido de pertenencia, en un dialogo interno apreciamos y
nos maravillamos de lo que el mundo nos deja descubrir; pero también deseamos
mostrar al mundo lo que forma parte de nuestra identidad.

El proceso de socializaciéon sea digital o no, ha implicado, entre otras cosas, el
manejo de liderazgo. La densidad de interaccion nos ayuda a tomar un lugar dentro de
los grupos en los que se manifiestan inevitablemente relaciones de poder.

Los médicos de por si pertenecen a una élite social que ha sido distinguida
histéricamente. Formar comunidades entre médicos o0 con otros profesionistas
dedicados a la ciencia es un hecho que tiene antecendentes histéricos, hay registro de
sociedades cientificas a partir del siglo XVII, como la Sociedad Real, creada en 1660
en la ciudad de Londres en Gran Bretafia, en la que se acostumbraba organizar
reuniones a las que asistian cientificos y filosofos naturales a los que se les conocia
como el Colegio Invisible, entre los que destacaron miembros como Isaac Newton,
Charles Darwin, Benjamin Franklin, Albert Einstein e incluso Stephen Hawking
(Fundacion Princesa de Asturias). Los médicos han formado parte importante de los
avances cientificos desde hace mucho tiempo, debido a que los aportes y
descubrimientos que hacen se pueden considerar de beneficio a la humanidad.

Dicho lo anterior, no es extrafio encontrar comunidades de médicos en nuestros dias
con una importante influencia, tan solo en México el Comité Normativo Nacional de
Consejos de Especialidades Médicas o CONACEM, reconoce 47 disciplinas y cada una
de ellas se encuentra organizada en asociaciones y grupos colegiados de especialistas
con representatividad regional, nacional e incluso de caracter mundial.

Ahora bien, ¢es posible que en un medio de comunicacion e interaccion digital de
alcance global como Medcenter se hayan replicado los usos y las costumbres
ancestrales médicas?, y si es asi ¢como influyeron las nuevas tecnologias digitales en
este proceso?, ¢se moderan, se refuerzan o se magnifican?; José Octavio Islas
Carmona (2008), catedratico e investigador que ha estado al mando del Centro de Altos
Estudios en Internet y Sociedad de la Informacion, en la Universidad de los Hemisferios,

director de la web magazine Razén y Palabra’, afirma que en el desarrollo de todo

7 http://lwww.razonypalabra.org.mx
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medio de comunicacion es posible percibir como progresivamente el medio es
transformado con el propdésito, no siempre consiente o deliberado, de hacerlo mas
parecido al hombre. En la ecologia de medios®, ese proceso de remediacion en los
medios de comunicacion, es el resultado de la adecuacion dialéctica que permite
transformarlos hasta convertirlos en logicas extensiones de nuestras facultades,
organos o sentidos.

Es evidente que hay un cambio radical en la forma de sociabilidad® a través de los
nuevos canales de comunicacion generados por las nuevas tecnologias digitales. Las
herramientas de los nuevos medios tecnoldgicos digitales hacen posible la
participacion porgue son usuarios que actian como canales de comunicacion
humanos y no sélo consumen la informacion, sino que también la producen en
cualquier formato digital. Ejemplo de ello son los médicos y profesionales de la salud
registrados en Medcenter, que a través de las herramientas digitales que ofrecia dicha
plataforma, consiguieron intercambiar puntos de vista o externar su opinion en torno a
temas especificos, comentar sus acuerdos o desencuentros con base principalmente,
en su experiencia clinica, es decir no sélo se limitaban a consumir la informacién sino
qgue tenian la posibilidad de interactuar, expresando su particular punto de vista con
otros colegas sin importar la distancia, el horario, los usos, las costumbres e incluso la
lengua o modismos particulares de cada pais. Es decir, usuarios expertos
consumiendo informacién especializada e interactuando con otros expertos con
intereses comunes en un medioambiente digital de élite para los que aun no hay un
neologismo.

El comportamiento del consumidor es cambiante, se adapta rapidamente a nuevos
productos, medios y hasta formas de consumirlos, este fendmeno algunas veces da
origen a nuevas palabras que surgen de la composicién de dos o mas términos que
unidos forman un neologismo cuya intencion es ubicar el perfil de un determinado

sujeto. Marshall McLuhan y Barrington Nevitt (1972), en su libro TakeToday, ya habian

8 De acuerdo con la Media Ecology Association (MEA), la ecologia de los medios analiza c6mo los
medios de comunicacién afectan la opinion humana, la comprension, la sensacion y el valor; y como
nuestra interaccién con los medios facilita, dificulta o impide nuestras posibilidades de sociabilidad y/o
supervivencia.

9 La sociabilidad entendida como la tendencia natural a vivir en sociedad, (en la comunidad), y/o gusto
por relacionarse con el resto de las personas (Chapman, W., A. 2015, p.:3-6).
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mencionado el término prossumer o prosumidori®, para referirse a personas que no
consumen la informacion, sino que interactdan produciendo sus propios contenidos al
opinar, debatir, compartir y responder a otros comentarios. Estos tedricos de la
informacion predijeron que la tecnologia electrénica permitiria al consumidor asumir
paralelamente roles de productor y consumidor de contenidos (Islas et al., 2008).

Una década después, el escritor y futurélogo estadunidense Alvin Toffler auguré en
su libro La Tercera Ola, publicado en 1981, el advenimiento de un nuevo consumidor,
hijo de la era de la informacion, capaz de transformar la relacion entre produccion y
consumo, propia de la sociedad industrial, por otra en la que tuviera el control de su
consumo participando en su proceso de creacién y comercializacion. El resultado fue
el término crossumer!!, acufiado por el sociélogo Victor Alejandro Gil Martil y por Alvin
Toffler (1981:494), quienes, en el ambito del mercadeo y la publicidad, pretendieron
enfatizar los rasgos proactivos de este nuevo consumidor que se extiende a aquellos
gue hasta entonces habian sido meramente consumidores de informacion (Ojeda y
Grandio, 2012).

No obstante, ni el concepto prossumer ni el de crossumer logran definir, en el
ambito de la comunicacion, al usuario del medioambiente digital que ha dejado atras al
lector o consumidor que no hacia mas que consumir la informacién que era transmitida
a través de los medios de comunicacibn masiva como prensa impresa, radio y
television. Actualmente los lectores o consumidores de los medioambientes digitales,
gracias a las nuevas tecnologias, deciden cdmo desean consumir e interactuar con la
informacion a través de contenidos enriquecidos con hipertexto, hipervinculos,
imagenes animadas y videos, a través de dispositivos que permiten una experiencia
de realidad virtual o realidad aumentada personalizada. Hoy los consumidores tienen
la opcion de diversificar, compartir y transmitir en vivo sus contenidos e incluso de

publicarlos a través de diferentes formatos y canales digitales al mismo tiempo.

10 Prossumer es un neologismo generado por los acrénimos que proceden de la fusién de dos palabras
en inglés: producer que significa productor y consumer que significa consumidor.

11 Crossumer es un neologismo generado por los acronimos que proceden de la fusion de dos palabras
en inglés: cross que significa cruzar y consumer que significa consumidor.
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Definiendo al consumidor experto de un medioambiente digital especializado en
una comunidad de élite
Como aportacion del presente estudio se definié un nuevo concepto de consumidor,
uno que es experimentado y que se desarrolla en medioambientes digitales
especializados dentro de comunidades de élite. Dicho perfil de consumidor
corresponde al objeto de estudio que se aborda en este analisis; los médicos son
expertos consumidores de informacion y de medicamentos en su éarea de
especialidad, se desenvuelven en medioambientes digitales igualmente especializados
considerados de élite o de alta jerarquia por el nivel de conocimientos que se maneja
en ellos.
Este nuevo tipo de consumidores que se encuentran agrupados en comunidades
digitales, cuentan con al menos tres caracteristicas que los diferencian del resto:
- En primer lugar, pertenecen a una comunidad digital especializada en las que
han sido aceptados por quienes las fundaron, tomando en consideracion que
cuentan con los medios para legitirmarse como otro experto afin a los intereses de
dicha comunidad.
- En segundo lugar, cuentan con un conocimiento profundo de un rubro especifico,
lo que les permite entender tecnicismos o conceptos sobre los que pueden
formarse un juicio u opinar sin dificultad.
- La tercera caracteristica de estos nuevos usuarios consumidores de informacion,
es que cuentan con dos tipos de alfabetizacion: la de la informacién y la digital. La
primera se refiere a que a través de un proceso de aprendizaje a lo largo de la vida
han adquirido la capacidad de encontrar, evaluar y usar informacion de cualquier
fuente, que de manera eficaz les permite resolver sus problemas, tomar decisiones,
construir conocimiento y comunicarlo. El segundo tipo de alfabetizacion, tiene
practicamente el mismo concepto sélo que haciendo uso de la tecnologia digital.
Los médicos registrados en Medcenter.com contaban con ambos tipos de
alfabetizacion, lo que se pudo constatar a través de los habitos de navegacion que
pudieron ser monitoreados desde la herramienta digital de google analytics y
observados en la participacion de los espacios virtuales de debate que se describen

en el capitulo cuatro de esta investigacion.
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Por las caracteristicas mencionadas, de este medioambiente digital especifico, y

para efecto de esta investigacion, se les ha definido como un stuntsumers, expresion

derivada del mismo proceso de otros neologismos, como se detalla a continuacion.

Tabla 1. Neologismos de acuerdo con el comportamiento de los consumidores

Concepto

Prossumer o prosumidor. Consumidor que
se convierte en productor de contenido
sobre su experiencia con el producto.

Crossumer. Consumidor que puede ser
parte del proceso de creacién y
comercializacion de un producto o servicio;
o de acuerdo con referencias méas actuales
usadas por grandes consorcios de la
publicidad, es el consumidor 2.0 que utiliza
las nuevas tecnologias a su disposicion
para participar.

Fansumer. Son consumidores fanaticos de
las marcas, no soélo las consumen, sino las
promueven e incluso las defienden.

Persumer. Basa su criterio de consumo y
recomendacion en experiencias propias,
pero no se inclina por una marca en
particular. A este tipo de consumidores
también se les conoce como influencers ya
que gozan de un nimero importante de
seguidores y credibilidad.

Produmer. Ecosistema de clientes que
consumen ciertos productos y que por su
profesion o conocimiento son lideres de
opinién.

Stuntsumer. Usuario de un medioambente
digital que pertenece a una comunidad
digital especifica, especializada en un
rubro particular y en la cual ha sido
evaluado y aceptado como un experto para
interactuar con otros usuarios con perfiles
e intereses similares.

Raiz

producer (productor)
consumer (consumidor)

cross (cruzar)
consumer (consumidor)

fan (fanatico)
consumer (consumidor)

person (persona)
consumer (consumidor)

product (producto)
costumer (cliente)

stunt (experto)
consumer (consumidor)

Autores

Marshall McLuchan y
Barrington Nevitt

Victor Alejandro Gil Martil
y Alvin Toffler.12

Neologismo usado en el
ambito de la
mercadotecnia. No se
atribuye a alguien en
especifico.

Neologismo usado en el
ambito de la
mercadotecnia. No se
atribuye a alguien en
especifico.

Nuevo neologismo que ha
aparecido en el &mbito de
la mercadotecnia. No se
atribuye a alguien en
especifico.

Propuesta propia para
esta investigacion

12 En algunos textos que se pueden encontrar en Internet este neologismo es atribuido a David Ogilvy,
CEO de la agencia de Publicidad Ogilvy & Mather; sin embargo, como se menciona en la pagina 18, el
término crossumer ya habia sido acufiado desde 1981 en el libro “La tercera Ola” por Victor Alejandro Gil

Martil y por Alvin Toffler.
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Todo cuanto se publica a través de Internet, tiene un impacto global, aunque se
trate de un hecho local, por lo tanto, recomendar un producto o difundir una opinion a
través de un medio globalizado, tiene la posibilidad de tener un inmenso poder
constructivo, destructivo o autodestructivo con las marcas, los medios, las instituciones
y las personas. Todo a un clic de distancia que repercute en las economias, las
politicas, las estrategias de publicidad, las de comunicacién y en la forma de socializar
en todo el mundo.

Los neologismos aplicados a los nuevos tipos de consumidores, no solo son un
indicativo de la naturaleza de productos o servicios que ellos prefieren, sino también
de su grado de influencia en sectores especificos de la poblacién. En el cuarto capitulo

de esta investigacion, se detallan otras caracteristicas del perfil de los stuntsumers.*?

1.2 Virtuales o reales, significados sociales en las comunidades digitales.
Los cambios sociales que se originan actualmente, se deben en gran medida a los

avances tecnoldgicos de la informacién y de la comunicacion. Como se ha
mencionado anteriormente, éstos se distinguen por la rapidez con que se originan y
por el caracter global que adquieren, cambios globales y rapidos son propios de la era
digital.

En la sociedad red es muy comudn usar indiscriminadamente el término comunidad
digital y comunidad virtual como sinGnimos para referirse a un grupo de personas que,
valiéndose de internet, se agrupan, siguen ciertas normas y rigen su comportamiento
bajo una serie de valores afines. Para objeto de este estudio, se ha considerado a
Medcenter como una comunidad digital y no virtual, ya que su presencia e
interactividad no se limité a una plataforma funcional en Internet, sino que trascendi6 a
los espacios fisicos en el marco de los congresos meédicos, la practica clinica,
reuniones de caracter académico y dinamicas de participacion por mencionar algunos.

Las definiciones de caracter académico para establecer las caracteristicas de una
comunidad digital o virtual, no distan mucho de la descripcion antropoldégica de una

comunidad fisica, es decir, todas coinciden en referirse a un grupo de individuos

13 Ver capitulo 4, pagina 63
20



unidos voluntariamente por un fin comun y que al ser parte de ella, adquieren un
compromiso individual y colectivo, lo que los hace crear relaciones particulares entre
ellos, ademas de reforzar una relacion jerarquica (Casas, 1980), tanto las
comunidades on line, también llamada comunidades virtuales, como las off line,
comunidades fisicas y las que transitan de un ambito al off line son llamadas
comunidades digitales, se rigen por elementos indispensables como: el objetivo, el
compromiso, las normas, cierta jerarquia, ademas de la adopcion de usos y
costumbres.

Existen definiciones variadas de comunidad que incluyen desde los aspectos mas
elementales hasta los elementos mas complejos: empatia de accion, coincidencias
filoséficas, actividades o gustos comunes, voluntades organicas (Tonnies, 1947),
estado de consciencia (Durkheim, 1914), estructura social (Weber,1922), cohesién
emocional (Nisbet, 1969), preservacion cultural (Burgess, 1973), por mencionar soélo
algunos, pero todos ellos tratan de explicar a los agrupamientos humanos a través de
un enfoque comunal de la sociedad. Sin embargo, en la sociedad en red las
comunidades ya sean virtuales o digitales, tienen ademas una representatividad global
y su sentido de pertenencia no esta supeditada a un punto geografico, ni
necesariamente se agrupan por un sentido de valorizacion de lo ideal.

A diferencia de las comunidades geograficamente situadas, existen dos rasgos
caracteristicos de las comunidades virtuales y digitales: la omnipresencia a través de
dispositivos maoviles constantemente conectados a Internet, y la interactividad en un
plano globalizado de interconectividad. Cada comunidad en un medio digital tiene
rasgos particulares pero existen tres aspectos en especial que los definen, estan los
de caracter tecnolégico como el alojamiento web, el tipo de plataforma digital donde se
aloja dicha comunidad, el disefio de la interfase y el tipo de programacién por
mencionar algunos; los de caracter mercadologico en cambio, se definen por el tipo de
sitio web que se trate, el modelo de negocio que sustenta al medio y el tipo de
publicidad que acepta, por ultimo aunque no menos importante, el tipo de usuarios que
forman parte de dicha comunidad, es decir, si es para el publico en general, para

personas con aficiones o con formacion particular.

21



Por otra parte, el uso de los diversos canales de comunicacion que utilizan Internet
también se encuentran condicionados, por diferentes factores tales como: las
herramientas tecnoldgicas con que se cuenta, el tipo de dispositivo mévil o fijo que se
use, la eficiencia del servicio de Internet al que se tenga acceso o bien de la recepcién
de la sefal del servicio y la alfabetizacion digital que es el conjunto de conocimientos o
habilidades informaticas en el uso de las tecnologias digitales, pero que también se
refiere a adquisicion de competencias dirigidas hacia las habilidades comunicativas
con el fin de ser més participativo y tener una mayor capacidad de analisis.

De acuerdo con Howard Rheingold (1993), socidlogo y politico, critico de las
tecnologias de la informacion, “los nuevos medios, (nuevos medios digitales), capaces
de sustentar interacciones sociales complejas, se denominan comunidades virtuales”;
sin embargo, es importante puntualizar que este término es meramente descriptivo y
no sugiere que las implicaciones de los miembros que conforman estos grupos sean
menos reales.

Con el advenimiento de la sociedad red aparecen formas emergentes de
socializacion que ya no se encuentran limitadas por espacios geogréficos; con el uso
de la telematica estos grupos de personas pueden mantener y ampliar la comunicacion
por medio de la interaccion a través de ordenadores y redes que proporciona el servicio
de Internet, aumentando asi, exponencialmente las posibilidades de socializacion y de
intercambio de puntos de vista, y en algunos casos de aprendizaje, dando origen a las
comunidades digitales, es decir comunidades que no estan limitadas por una presencia
fisica en un lugar geografico especifico, pero tampoco son comunidades que se limitan
a la interaccion del espacio virtual, es decir, no se restringen al &mbito exclusivo off line
ni on line, sino en el on life como se explicard mas adelante!®. Entonces, ¢,cémo hacer
posible el estudio de las comunidades digitales?

Para hacer posible la realizacion de un esquema para el estudio de las
comunidades digitales, la académica Teresa Paramo (2006) observo que algunos de

los conceptos retomados de la teoria de la recepcion y de los estudios de

14 La alfabetizacion digital entendida como la adquisicion y el desarrollo de las competencias intelectuales
necesarias para interactuar con la cultura existente y recrearla de un modo critico y emancipador (Area,
M., Gutiérrez, A., Vidal, F., 2012).

15 Ver pagina 29
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comunicaciéon en computacion mediatica, podian construir una tipologia sistematica
sobre comunidades en espacios virtuales que permitiera el analisis y la comprension
de como un medioambiente digital rige la interaccién de los individuos y de cémo es
que de la observacion de esta participacion, se pueden crear significados sociales,
establecer liderazgos y reforzar roles.

Teresa Paramo puntualiza que estas tipologias pueden ser analizadas en tres
niveles: dimensiones externas, interfase y dimensiones internas. El primer nivel de
andlisis implica conceptos como el tiempo, la periodicidad, el espacio, el tamafio y la
composiciéon demogréfica, es decir, son todos aquellos factores que no estan en
control de los usuarios, pero exigen de éstos un periodo de adaptacion para su
adopcién y un compromiso de interaccién, creando asi una relacion con la marca
debido al tipo de servicios de los que el usuario puede disponer; el segundo nivel o
interfase, asegura Paramo (2006) que, “se puede examinar como un factor de control
en una composicién geografica” (p. 363) esto es debido a que el usuario depende de
los espacios virtuales, secciones y plataformas para navegar e interactuar; y por
altimo, las dimensiones internas y externas de las comunidades digitales, que Paramo
(2006) considera que estan condicionadas por “la narrativa, la divulgacion y la
practica” (p. 364).

En su conjunto, estos tres niveles funcionan como ejes rectores sobre los cuales no
solo se delimita el transito de los temas de conversacion al interior de la comunidad
digital, sino que la misma naturaleza de los aspectos a tratar, establecen un lenguaje,
un protocolo de socializacion y hasta un nivel de alfabetizacién informacional y digital
especifica que hace posible la interaccion y la participacion. En otras palabras, provee
de dimensiones cualitativas y etnogréaficas para el estudio de dichas comunidades que
se desarrollan inicialmente en un espacio virtual.

Por otro lado, la forma de medir el grado de compromiso activo en las comunidades
en espacios virtuales estd dada por la participacién individual en el proceso de crear
significados sociales e identidades, la teoria de la recepcion enfatiza la idea de que
proveer de contenidos y herramientas virtuales a los usuarios condiciona su actividad
e incentiva su compromiso para generar sus propias interpretaciones y producir sus

propias respuestas, a partir de éstas se generan nuevas unidades de contenido que a
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su vez seran interpretadas y discutidas de manera exponencialmente compartida, es
decir la construccion del medioambiente digital.®

En sintesis, esta teoria de la recepcion adaptada a los medios en espacios virtuales
tiene que ver mas acerca de “lo que la gente hace con los medios, mas que lo que los
medios hacen para la gente” (Paramo, 2006, p.364). Este es un modelo usado
actualmente en la dinamica de socializacion y consumo de la informacion de los
medios y redes sociodigitales. La interpretacion del contenido, como un medio de
interaccion digital, es viable aun en los medioambientes digitales mas especializados
en los que los usuarios tienen un lenguaje altamente especifico y técnico.

Medcenter, era una comunidad médica en la que sus miembros se comunicaban e
interactuaban principalmente en un espacio virtual, pero en la que, en el marco de
eventos de caracter médico, eventualmente transitaba a espacios fisicos. Los
profesionales de la salud que formaban parte de la comunidad de Medcenter tenian la
posibilidad de participar e interactuar con otros colegas a través de foros virtuales, los
médicos de una misma o diferentes especialidades discutian y exponian puntos de
vista en asuntos que iban mas alla de la opinién personal acerca de las noticias y los
articulos de interés, en esta comunidad digital tuvieron la oportunidad de expresar sus
opiniones profesionales acerca de los diagnésticos clinicos con base en la descripcion
patolégica de los pacientes, o bien, podian solicitar la opiniébn de reconocidos
especialistas médicos, nacionales y extranjeros, acerca de protocolos de diagndstico y
tratamientos especificos en casos clinicos atipicos, de emergencia y de posibles
enfermedades raras o huérfanas'’; por lo que tanto la interpretacién como la creacién

de significados adquirian otro nivel de problematizacion y cooperacion.

16 El término medioambiente digital tiene su origen en la teoria metaférica de la Ecologia de los Medios, la
cual se basa en la interrelacion de los medios de comunicacién, sus tecnologias aplicadas, las practicas
culturales como consecuencia de la sistematizacion de estos medios y los cambios, tanto bioldgicos
como socio-ambientales, que generan el surgimiento, la evolucién, la hibridacién o la extincién de dichas
interfaces comunicacionales. Estos conceptos fueron expuestos por Marshall McLuhan en 1964 y
retomados y resignificados por otros autores posteriormente; en este contexto, el término medioambiente
digital hace referencia a los ambientes en que los medios son funcionalmente desarrollados para
corresponder a practicas sociales determinadas.

17 La Organizacién Mundial de la Salud, identifica al menos cinco mil enfermedades raras o huérfanas en
el mundo, pero regularmente aparecen mas. Se considera a una enfermedad rara cuando una patologia
especifica afecta a una entre al menos dos mil personas, pero hay casos de enfermedades ultra raras
que afectan a cinco de entre 100 mil personas. De acuerdo con la OMS el Consorcio Internacional de
Investigacion sobre Enfermedades Raras, también llamado IRDIRC, organismo que conforman naciones
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El contacto entre profesionistas transitaba de los espacios virtuales a los espacios
fisicos que tenian lugar en congresos médicos, campafias de salud, clinicas y aulas
geograficamente localizadas, por mencionar algunos. En Medcenter la interaccion, el
aprendizaje, la socializacién y consulta de informacién tenia como escenarios tanto los
espacios virtuales como los fisicos, es por eso por lo que se le consideré una

comunidad digital y no solamente virtual.

Andlisis cualitativo de una comunidad digital especializada en temas de salud
Para efecto del andlisis de este objeto de estudio que se centré en la comunidad
digital Medcenter.com, conformada por médicos especialistas y profesionales de la
salud, se partié de un concepto de comunidad que considerd al menos tres aspectos
esenciales que definen el medioambiente digital en una comunidad: pertenencia,
interrelacion y cultura comun (Krause,1999).

Medcenter, fue un espacio eficiente para el intercambio de conocimientos,
intereses, creencias y valores simultdneamente efectivas con el propdsito de generar
nuevos conocimientos de forma colectiva.

Jan Fernback, profesora asociada de la School of Media and Communication y Brad
Thompson (Fernback, 1995), periodista y doctor en comunicacién de la University of
Colorado Boulder, sostienen tres criterios descriptivos para el estudio de una
comunidad en un espacio virtual, los cuales guardan cierto paralelismo con las
tipologias descritas por Paramo pero que juntas pueden ser de utilidad para definir un

medioambiente digital especifico como se puede observar en el siguiente esquema.

de europa y E.U., trabaja permanentemente para combinar recursos y armonizar las politicas dirigidas a
promover la investigacion de enfermedades raras que tienen un origen genético en 80% de los casos.
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Tabla 2. Consideraciones para el estudio integral cualitativo

de una comunidad digital

Criterios descriptivos de Tipologias a considerar Aspectos a considerar
Fernback/Thompson de para el estudio de las para el estudio integral/
comunidades en comunidades digitales cualitativo de un
espacios virtuales descritos por Paramo medioambiente digital
Espacio Comun Virtual - : ol Dimension Externa o T.iempo, periodigif:lad, espagip Y

L tiempo-composicion geografica

| ———

Interfase textual, interfase
gréafica e interfase mixta

Mantenimiento a través de una |

: L : — xtual y gréfica) y ahora
interaccion social frecuente i ud Interfase o et Ve . )y
Integrantes que comparten uno ( . o5 . Narrativa, divulgacion y
R | . ' e
0 mas intereses hnd Rimeisioniiptetna — préctica

O

Para aplicar un método integral cualitativo y descriptivo para el estudio del
medioambiente digital de Medcenter y averiguar si era un medio a través del cual se
gestaban nuevas formas de socializacion, se tomaron en consideracion aspectos
como: la formacion académica de quienes integraron esta comunidad digital, la
naturaleza de los temas que en ella se trataron y las interacciones que se
desarrollaron tanto en los espacios virtuales como en los fisicos, donde se reforzaban
significados sociales preestablecidos, por el habitus que su especialidad médica les
dictaba.

El sentido de pertenencia en esta comunidad digital, no solamente fue abordada
como la percepcion de posesiéon que el usuario adoptd con respecto de Medcenter, es
decir como algo de su pertenencia, sino también desde la perspectiva de formar parte
de esta comunidad digital que era la representacion virtual de un club, ya que sélo
podian ser admitidos aquellos que reunieran una serie de requisitos, entre ellos: la

formacion profesional como médicos o profesionales de la salud, un nimero de cédula
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0 carnet que los avalara como tal, lo que connotaba un sentido de exclusividad. Otros
factores que se tomaron en cuenta para analizar el sentido de pertenencia ademas del
medioambiente digital de Medcenter, fueron la regularidad de navegacion en el sitio y
la participacion e interactividad en espacios virtuales especificos que se detallan mas

adelante.

1.3 La socializacion digital y las diferencias entre el on line, el off line y el
on life.

El objeto de estudio analizado en este trabajo se enfocé en una comunidad digital de
médicos y profesionales de la salud, es decir una comunidad considerada cientifica;
en este medioambiente digital especifico, el presente estudio permiti6 observar los
usos y costumbres mas alla de la préactica clinica, hospitalaria y académica que los
meédicos replicaron en un entorno digital.

En una comunidad digital los individuos no estdn excentos de presenciar
manifestaciones de jerarquia, liderazgo, apropiacion, colaboracién, cooperacion,
socializacion, etcétera, a través de las interacciones en los espacios virtuales. Casi
siempre estas interacciones ponen de manifiesto la forma de socializacién de los
individuos en espacios fisicos.

Al respecto, es pertinente mencionar dos opiniones encontradas: la declarada por
Manuel Castells, basada en la observacién de la interaccion de las personas con la
tecnologia digital como dos entes separados, con base en un estudio de observaciéon
hecho por British Telecom, (1999), y la de Edgar Gomez Cruz y Elisenda Ardévol
(2013), que dan cuenta en el articulo académico Ethnography and the Field in Media
(Ted) Studies: a practice theory approach, acerca de los resultados de otros autores
gue basan su método en el uso de la etnografia relacionada con las tecnologias
digitales de comunicacion, como herramienta de investigacion en el sitio, la etnografia
permite saber en la practica, como dichos medios se integran en la vida cotidiana,
pero también codmo el contenido en los medios se vuelve significativo para la gente.

Haciendo referencia al estudio de observacion hecho por British Telecom, en el que
en diferentes hogares se observo a la gente que utilizaban Internet. Castells enfatizo

que dicho estudio demostrd que las personas seguian sus rutinas y comportamiento
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usual en Internet, tal como lo hacia en la vida cotidiana, por lo que lo llamaron “Aqui
no pasa nada”, ya que aparentemente, las personas seguian igual que siempre,
demostrando que Internet es un instrumento que desarrolla, pero no cambia los
comportamientos, “no es Internet lo que cambia el comportamiento, sino que es el
comportamiento lo que cambia Internet” (Castells, 1999).

Sin embargo, en contraste con este estudio, cuyo objetivo parece haberse centrado
en la apropiacion de los medios en la vida cotidiana; algunos otros realizados por
Daniel Miller y Don Slater, reportados por Gomez Cruz y Ardévol (Gomez Cruz y
Ardévol, 2013), probaron un enfoque antropolégico, que no se limitd a la lectura de los
resultados de nuimeros de audiencia o tendencias, sino en una investigacion mas
holistica, en la que se buscé dar respuesta a cdmo Internet, la informacion y la
comunicacién digital se habian integrado a la cotidianeidad de la socializacién que se
originaba en espacios virtuales y que trascendian a los espacios fisicos.

Asi, mientras los resultados del estudio de British Telecom develaron que existia
una correlatividad entre la sociabilidad fisica y la digital, es decir que la socializacién
digital era directamente proporcional a la capacidad fisica de relacionarse. El empleo
de etnografia digital hallé6 que la dicotomia entre el mundo on line y los mundos off line
trascienden a los procesos de socializacidon en los espacios virtuales, estableciendo un
puente entre usos, significados, rutinas y tecnologias; ademas con la acotacién de que
todos estos factores también afectan las percepciones del etndgrafo en el campo. Asi
gue mas gue hablar de correlacion de identidades o comportamientos on line y off line,
se propone una visibn on life, en donde las practicas de interaccion en las
comunidades digitales se establecen con base en las practicas incorporadas a
“diferentes configuraciones relacionales” (Gémez Cruz et al, 2013, p.34), en donde las
personas pueden actuar indistintamente on line y off line debido a que hay eventos on
life que refuerzan la identidad de un grupo especifico en Internet.

No obstante, dicho estudio asegura que, para las personas de sociabilidad débil, el
espacio virtual puede parecer compensatorio ya que les ayuda a salir relativamente de
un aislamiento, aunque los lazos que se desarrollan por Internet sean en su mayoria
débiles y efimeros; el tiempo que invierten en este tipo de relaciones en espacios

virtuales, pueden terminar aislandolos de la oportunidad de hacer relaciones fisicas
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con mayor oportunidad de ser duraderas. Dicha teoria resulta disidente a los
resultados de las investigaciones de Barry Wellman, socidlogo y co-director del
Toronto-based International NetLab Network, quien intent6 medir qué influencia tenia
Internet sobre otro tipo de sociabilidades y lo que encontr6 fue lo que llamé “cuanto
mas, mas”: “Cuanta mas red social fisica se tiene, mas se utiliza Internet; cuanto mas
se utiliza Internet, mas se refuerza la red fisica que se tiene”, (Wellman, 2012).
Asimismo, los patrones de conducta, mitos y normas que imperan dentro de un

determinado circulo social fisico, trascienden al entorno digital.

1.4 La domesticacion tecnoldgica en el proceso de interacciéon y
apropiacion en una comunidad digital

El comportamiento de un usuario en una comunidad digital nunca es lineal, cada uno
construye su propia experiencia, su navegacion dependera, en términos generales, de
sus intereses y pericia digital. Anne Sophie Laegran, investigadora en Ciencias
Sociales de la Universidad de Edimburgo, propone cuatro etapas en el proceso de
“domesticacion tecnolégica” la adquisicion, la ubicacion, la interpretacion y la
integracion (Scolari, 2008, p.265), ademas sefala que dichas etapas no
necesariamente se presentan de manera consecutiva, sino que el sujeto puede
aprenderlas simultaneamente. Estas fases guardan una analogia con el proceso de
comportamiento de apropiacion de los usuarios en las comunidades digitales, como se

muestra en la siguiente tabla:

Tabla 3. Analogias en el proceso de domesticacion tecnolégica
y el de interaccion en una comunidad digital

e - Proceso de interaccion y domesticacion en
Domesticacion tecnologica

una comunidad digital

Adquisicion, del artefacto o dispositivo Determinacion de pertenecer a la comunidad en
tecnoldgico un espacio virtual
Familiarizacién del espacio virtual, a través de la

Ubicacién, fisica y mental del artefacto navegaciéon se descubre su funcionamiento
esencial

Interpretacion, construye un significado del Apropiacion, el usuario elige un rol dentro de la

artefacto y le otorga un valor simbdlico comunidad que casi siempre coincide con el que
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se desempefia fuera de ella

Interactividad, el usuario decide el nivel de

Integracion de la tecnologia a su practica participacion e interactividad dentro y fuera de la
social. comunidad y cémo las incorpora a sus usos Yy
costumbres

Ambas, las etapas que Laegran propone en el proceso de domesticacion
tecnoldgica y las que se observan en los usuarios de comunidades digitales, cumplen
con las premisas de involucrar tres tipos de dimensiones: las cognitivas, las practicas y
las simbdlicas; o lo que Manuel Castells denota como caracteristicas del modelo
multimedia: la segmentacion de los usuarios, la estratificacion social, la integracion de
los mensajes en un modelo cognitivo comun y la diversidad del camulo de expresiones
culturales (Castells, 1999).

La finalidad del presente trabajo de investigacion fue saber como fue que las
estrategias de comunicacion, las interacciones y formas de socializacion que tuvieron
lugar en los espacios virtuales de Medcenter repercutieron en su medioambiente
digital. La metodologia cualitativa facilitd el analisis de las caracteristicas de esta
comunidad digital especializada en temas sanitarios, permitié la complementareidad
entre las tendencias numericas descriptivas y un abordaje integral de relacion con el
sujeto y objeto de estudio, haciendo posible indagar de una forma mas holistica acerca

de la realidad social que ocurrio en ella.
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CAPITULO 2

MEDCENTER.COM, UNA COMUNIDAD DIGITAL
EXPERTA EN TEMAS DE SALUD Y UNA PROPUESTA
DE ANALISIS INTEGRAL PARA ENTENDERLA.

La pregunta que articulé esta investigacion fue saber cudles eran las estrategias de
comunicaciéon que una comunidad digital especializada en temas de salud como
Medcenter, utilizaba en el contenido, en la publicidad, en los espacios virtuales y como

repercutian en el medioambiente digital.

Como ya se menciond en la introduccién, el analisis de la presente investigacion se
acotd a los usuarios médicos con la especialidad de neurologia, ya que, cdmo se vera
mas adelante, existe una marcada jerarquia, en funcién de autoridad, reconocimiento
y roles de estatus socioeconémicos entre los neurdlogos y el resto de las

especialidades médicas de sus colegas.

Para la conduccion del presente estudio se parti6 de la premisa de que las
estrategias de comunicacién, a través del contenido y la interactividad por medio de
los espacios virtuales de participacion y debate en Medcenter, parecian basarse
primordialmente en intereses comerciales pautados por la publicidad de la industria
farmacéutica, tanto a nivel global como glocalmente. Del mismo modo que el discurso
de la informacion, principalmente de carécter cientifico, se legitimaba probablemente a
través de la informacién de instituciones académicas o cientificas. Y, por dltimo, que
tanto la informacién de caracter comercial como cientifica, asi como la interaccion en

los espacios virtuales, afectaba el medioambiente digital en Medcenter.

2.1. Objetivos para el abordaje de un analisis descriptivo de una comunidad
digital especializada en temas de salud.

Para esclarecer las deducciones explicadas anteriormente fue necesaria una

investigacion que abordo los siguientes objetivos:

31



1. Definir qué se entiende por una comunidad digital especializada en un contexto
globalizacion y glocalizacion.

2. Presentar una propuesta de analisis integral para la comunidad digital Medcenter.

3. Identificar si en el medioambiente digital de Medcenter se replicaban los usos y
costumbres de la socializacion fisica entre los neurdlogos.

4. Analizar la estrategia de comunicacion de Medcenter a partir de la paina de inicio

de la especialidad de neurologia y compararla con su competencia.

2.2 Origen, desarrollo y evolucién de una comunidad digital especializada,
su investigacion a partir de un enfoque cualitativo.

Para el presente problema de investigacion se us6 una metodologia cualitativa, que
permitid6 por un lado el analisis a detalle de las caracteristicas fisicas que reunia la
comunidad digital Medcenter, es decir una descripcion detallada de las interfases
gréficas que la plataforma digital mostraba al usuario internauta; asi como también las
tendencias representadas con porcentajes para ilustrar el comportamiento de los
usuarios dentro de los espacios virtuales, cuando estos interactuaban o con respecto a
las tendencias en sus opiniones. Todo esto permiti6 un abordaje integral entre el
objeto y el sujeto de estudio, es decir de la comunidad digital Medcenter con los
usuarios que en este caso se centrd en el perfil de los médicos con la especialidad de
neurologia, lo que hizo posible analizar de forma cualitativa, el medioambiente digital
Medcenter.

Para la produccion de datos de la presente investigacién, se usaron diferentes
técnicas de investigacion cualitativas como: la entrevista semi estructurada, el anaisis
de contenido, el cuestionario cerrado, la observacion no participante, ademas de la
representacion estadisticamente representativa de diversos conceptos relacionados
con el comportamiento de los usuarios que se encuentran detallados en el capitulo IV
de la presente investigacion. Los instrumentos de investigacion que se disefiaron®

fueron utilizados en cuatro diferentes etapas como se describe a continuacion:

18 VVer anexo |. Disefio de instrumentos de investigacion, pp. 142
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Primera etapa. Medcenter y la rentabilidad de la informacién médica

En un primer acercamiento al objeto de estudio se disefi6 una guia para realizar
entrevistas semiestructuradas a tres personas que tuvieron un papel protagénico en el
desarrollo de Medcenter en México: el gerente del area comercial en Medcenter
Latinoamérica, el gerente del area comercial para Medcenter México y el director
meédico a nivel regional en Medcenter Argentina.

Con el fin de obtener datos de Medcenter acerca de las diferentes estrategias de
comunicacion, de informacién y comerciales, se conformé una guia de entrevistal® de
once preguntas, las cuales se fueron ampliando o profundizando de acuerdo con las
repuestas dadas por los diferentes entrevistados, con el fin de obtener datos de
Medcenter en general y de Medcenter México en particular; asi como de su evolucion
dada por las innovaciones tecnoldgicas o las demandas de los mismos miembros que
conformaron esta comunidad digital. Asimismo, se abord6 el tema con respecto a la
experiencia de trabajar para una audiencia digital de profesionales de la salud.

Esta técnica de investigacion permiti6 el conocimiento de datos cualitativos
relevantes referentes a la gestion del portal como medio de informacion y también
pertinente a las estrategias publicitarias empleadas para el posicionamiento de esta
comunidad digital, esta técnica también facilitdé el entendimiento de la razones para
crear una comunidad digital para profesionales de la salud como modelo de negocio.
Dichas entrevistas, ademas permitieron develar las razones para que Medcenter
creara una filial en México y conocer la opiniébn de cada uno de estos ejecutivos con
respecto a su concepto de comunidad digital y su visidbn ante posibles cambios que

visualizaban para el futuro de Medcenter.

Segunda etapa. Legitimaciéon de Medcenter como la comunidad médica
independiente mas grande de América Latina.

Para un mayor entendimiento de los procesos de socializacion e interaccion de los
profesionales de la salud dentro de una comunidad virtual, se disefié una matriz de
andlisis comparativo de contenido?® entre Medcenter.com y los portales Intramed y

Medscape a partir de la pagina de inicio de la especialidad de neurologia, estos

19 Ver anexo Il. Guia de entrevista para ejecutivos de Medcenter México-Argentina, pp.143
20 Ver anexo lll. Matriz de andlisis comparativo de contenido, pp.145
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portales se eligieron debido a que por su estructura y posicionamiento en la
preferencia de los médicos, resultaban ser su competencia mas directa.

Para realizar dicho analisis de contenido, se consideraron once categorias que los
tres portales mencionados incluyen como parte de las secciones de su indice para
navegar. En cada una de estas categorias se establecié una comparacion entre las
diferencias y similitudes de sus contenidos, tomando en consideracion: los géneros
periodisticos?! utilizados, el discurso empleado, sus conceptos de comunicacion
institucional, los elementos graficos y el andlisis de los espacios publicitarios.

Con ayuda del método cualitativo se analizo a detalle el tipo de contenido de los
tres portales digitales, también se hizo una descripcion detallada del modelo de
negocio que hizo de Medcenter, un medio capitalizable ante su competencia.

Tercera etapa. Cientificos médicos reforzando usos y costumbres en un
medioambiente digital.

La tercera etapa de investigacion presentd dos importantes desafios, el primero de
ellos fue conseguir testimonio acerca de la veracidad del concepto de que los
neurdlogos, se autoconceptualizan como parte de la élite mas alta del &mbito médico;
y por otro lado, observar la interaccion entre neurdlogos con otros especialistas
médicos dentro de la comunidad digital Medcenter.com

El primer desafio pudo ser resuelto llevando a cabo tres entrevistas a médicos
dispuestos a dialogar con respecto de este tema, para éste propésito se disefié una
guia de entrevista para los neurélogos??, lo que hizo posible establecer un dialogo con
dos médicos de dicha especialidad que ademas son miembros del Consejo de la
Academia Mexicana de Neurologia; por otro lado, se entrevisté a un médico general
académico de la UNAM con el propésito de indagar su opinién acerca de la existencia
de jerarquias entre médicos y bajo qué argumentos se fundamentan.

21 Para este fin se tomaron en consideracion géneros periodisticos informativos como: nota la informativa
y la noticia; y géneros periodisticos de opinidbn como la entrevista y el articulo; en estos géneros
periodisticos se basé la dinamica de argumentacion de que Medcenter era una comunidad digital en la
que los profesionales de la salud podian mantenerse actualizados, conocer la postura de un lider de
opinion, e interactuar a través de los comentarios de los diversos contenidos que en su mayoria fueron
noticias, articulos o entrevistas.

22 \Ver anexo V. Guia de entrevista para neurdlogos y médico-académico, pp.146
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El segundo reto pudo ser resuelto debido a la facilitacion del acceso a la comunidad
digital Medcenter.com como un usuario con un perfil de neurélogo con autorizacion de
los administradores de la pagina, lo que permitié la observaciéon no participante de los
espacios de interaccion y debate. Por otro lado, la metodologia cualitativa permitié
abordar de una manera mas holistica cada uno de los objetivos concernientes al
analisis de la interactividad de los neurdlogos, sus habitos de navegacion, su
frecuencia de participacion y sus preferencias de informacién por mencionar algunos

de los aspectos que definieron el medioambiente digital de Medcenter.

Para saber si en este medioambiente digital se reforzaban o existian nuevos usos y
costumbres que propiciaran la jerarquizacion de estatus del ambito médico, fue
necesario hacer un analisis preciso de las estrategias de comunicacion de esta
comunidad, a través del contenido y la publicidad, asi como de las dinamicas de
interactividad de los usuarios en los espacios virtuales de participacién y debate. Este
andlisis también permiti6 comprobar si el discurso informativo se basaba en la
preferencia de los intereses comerciales pautados por la industria farmacéutica, o si
existia un interés genuino en la difusién de los contenidos de caracter cientifico

provistos por instituciones académicas y de investigacién médica.

Con el objetivo de determinar si la informaciéon o las dinAmicas de interaccion,
reforzaban un discurso de liderazgo entre los neurdlogos, se analiz6 el contenido de
dos secciones especificas: opinion del experto, espacio dedicado a la reproduccién de
entrevistas con profesionales de la salud experimentados en algun tema o
especialidad médica especifica y casos clinicos, donde la interactividad en foros
virtuales consistia en poner a prueba los conocimientos médicos para que con base en

la descripcién de una cierta sintomatologia, se emitiera un diagndstico clinico.

La observacion no participante facilitd el estudio del fendmeno a nivel de los
hechos, pero también de las relaciones que se construyeron en este medioambiente
digital, es decir, se tomd en consideracion su significaciébn por tratarse de una
comunidad especializada para profesionales de la salud y las causas que originaron

dichas relaciones.
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Cuarta etapa. La informacién cientifica y publicitaria en un medioambiente

digital médico.

Uno de los aspectos mas complejos de abordar en una comunidad digital es averiguar
acerca del sentir de los usuarios con respecto al medioambiente en el cual socializan y
se informan, asi como acerca de cual es el valor que dan a los contenidos,

herramientas y espacios virtuales.

Para averiguarlo, se disefid6 un “Modelo de cuestionario cerrado para médicos
registrados al perfil de neurologia de Medcenter México sobre el medioambiente
digital”?®. Dicho cuestionario, contenia trece preguntas, doce de ellas con respuestas
de opciéon multiple y la Ultima de respuesta abierta; las preguntas se formularon en
cuatro rubros principales: datos del perfil del usuario, conceptos de comunidad digital,

frecuencia de visita a Medcenter.com y habitos de navegacion.

El cuestionario se envié dos veces desde la plataforma de Medcenter, a través de
su servicio periodico de envio de boletin electronico a través de internet y con intervalo
de quince dias, cada envio se realizé a la base de datos de 750 profesionales de la
salud registrados en el perfil de la especialidad de neurologia en Medcenter México?*.
Como resultado de estos dos envios s6lo 50 médicos respondieron el cuestionario a
pesar de que se incentivO su participacion a través de la gratificacion de poder
descargar un disefio digital alusivo a la neurologia; si los participantes respondian en
su totalidad el cuestionario, al término del mismo podrian obtener la version digital de
una representacion grafica artistica de la red neuronal y el proceso de sinapsis®®, que
trata acerca del proceso de conexion de las neuronas cerebrales intercambiando

informacion.

Dicha obra muestra la conexién entre tres neuronas cerebrales estilizadas, que fue

ilustrada en exclusiva para este proposito por Luis Luna, comunicélogo visual,

23 Ver anexo V. Modelo de cuestionario cerrado para médicos registrados al perfil de neurologia sobre
medioambiente digital de Medcenter México, pp.148

24 Dato proporcionado por el area de sistemas de Medcenter en Argentina, desde donde se elaboraba el
disefio del boletin electrénico y se hacian los envios por especialidad médica.

25 ver anexo VI. llustracion “Neuronas en red y proceso de sinapsis”, pp.152
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especializado en ilustracién?®, se produjeron ademas tres tamarios de la composicién
grafica: dos para utilizarse como fondo de pantalla en dispositivos moviles o
computadora personal y una mas en gran formato para ser impresa en dimensiones

estandarizadas para un cartel.

De las respuestas de los 50 profesionales de la salud registrados en el perfil de
neurologia de Medcenter México, se obtuvieron datos cualitativos descriptivos que
permitieron: establecer una tendencia acerca de sus habitos de navegacion, conocer
la frecuencia con la que consultaban la pagina, establecer una tendencia en el uso
tanto de las herramientas de interaccién, como de los espacios virtuales y observar
sus preferencias de informacion, entre otros aspectos relevantes que fueron
representados con datos estadisticos descriptivos en el capituo IV. Como ultima etapa
de esta investigacion, se realiz6 una observacion participante y de analisis con el
objeto de estudio para la realizacion de un esquema que muestra las estrategias de
comunicacion a través del contenido en cuanto a la informacién ética y comercial en

Medcenter?’.

2.3. Dificultades en el proceso de la investigacion de una comunidad
regional.

Es importante mencionar que en el transcurso de la presente investigacion en
Medcenter surgieron dificultades de caracter financiero y administrativo. Debido a una
situacién de coyuntura en la direccion general y la consecuente crisis econémica que
se provoco, la cual se detalla en el apartado 3.4., las respuestas de los ejecutivos
entrevistados fueron mesuradas con respecto a comunicar los planes futuros para la

empresa.

Dicha crisis administrativa ademas demor6 y modificO dos procesos de
implementacion de algunos de los instrumentos de investigacion, como el envio de lo
gue se pretendia fuera una encuesta a la base de datos de los profesionales de la

salud inscritos al perfil de neurologia a través del boletin electrénico de Medcenter

26 www.bialazi.com/luisluna
27 Ver anexo VII. Estrategia de comunicacion a través del contenido: informacion ética y comercial, pp.
154

37



México y el andlisis comparativo entre Medcenter y las comunidades digitales de

Intramed y Medscape.

La primera dificultad fue el envio masivo de la invitacion para la encuesta a la base
de datos de neurdlogos, el cual se demord por mas de cuatro meses; debido a que en
ése periodo se estaba efectuando la migracion de bases de datos del sistema logistico
de Medcenter al que posteriormente seria el de MedNet,?® lo que provoco el

descontrol en los registros de los profesionales de la salud de Medcenter México.

De acuerdo con un informe previo, por parte de la direccion de Medcenter México, y
corroborada por la direccion médica de Medcenter en Argentina, se confirmo la
existencia de 1,200 profesionales de la salud registrados con preferencia a la
especialidad de neurologia en Medcenter México; pero en lugar de que llegara la
invitacion a través del boletin electrénico a dicha cantidad de médicos, solamente llego
a 750 de los cuales solo respondieron 50; de estos sorpresivamente 34 aseguraron
tener una especialidad o subespecialidad relacionada directamente con neurologia, el
resto eran médicos psiquiatras o de otras especialidades médicas con interés en

neurologia.

Debido a los resultados obtenidos, la encuesta tomé caracteristicas mas propias de
las de un cuestionario cerrado; sin embargo, permitio la obtencion de datos cualitativos
suficientes para establecer ciertas tendencias estadisticas descriptivas acerca del
medioambiente digital de Medcenter a partir de los profesionales de la salud con

interés en la informacién del perfil de neurologia.

Para el andlisis de comparaciébn que se realizé entre Medcenter, Intramed y
Medscape, también se presentaron algunas complicaciones, debido a que el mapa de
navegacion digital de Medcenter se modific6 y consecuentemente fue necesario
redisefiar la matriz de andlisis comparativo?® lo cual resulté una complicacién ya que al
inicio de la investigacion, Medscape y Medcenter tenian mayor similitud en la
distribucion de la informacion; sin embargo los tres sitios web resultaron ser

referencias validas por las similitudes de sus modelos de comercializacién que

28 Ver apartado 3.4.
29 Ver anexo lll. Matriz de andlisis comparativo, pp. 145

38



funcionaban con filiales en otras partes de Latinoamérica y contaban con la
especialidad de neurologia, a partir de la cual se efectué el presente estudio de

analisis.

Otro reto para el desarrollo del presente trabajo de investigacion en el proceso de
obtencién de datos, fue la proximidad con el objeto de estudio. Debido a la reduccién
del equipo de trabajo por problemas financieros, no fue posible seguir analizando la
presente investigacion como parte del equipo de Medcenter; no obstante, ya se habian
realizado las tres primeras etapas de este trabajo para entonces. Pese a que ya no fue
posible continuar como investigadora inmersa, como parte del equipo de trabajo, ni el
involucramiento administrativo y operativo, cabe destacar el apoyo y la disposicién por
parte del equipo de Medcenter México y Argentina hasta la culminacion de la presente

investigacion.

Por ultimo, es necesario mencionar que, a finales de 2018, en la etapa final del
presente estudio, Medcenter dejé de operar como una comunidad digital especializada
en temas médicos y se convirti6 en una agencia de mercadotecnia digital para la
industria de la salud llamada MedNet Solutions®®. La audiencia ya registrada en
Medcenter.com, fue utilizada para ofertar la integracion de canales de mercadotecnia
digital para la industria de la salud, con el propésito de vincular a las marcas con las
audiencias interesadas a través de la produccion de contenidos promocionales,
difundidos por diversos canales de difusion digital que se detallaran en el dltimo

apartado del capitulo tres.

30 www.mednet.solutions
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CAPITULO 3

USOS Y COSTUMBRES EN ESPACIOS FISICOS
MEDICOS QUE PUEDEN REPLICARSE EN
ESCENARIOS DIGITALES.

Si bien ya se ha mencionado en el primer capitulo, que hay tedricos de la
comunicacién como Manuel Castells, que sostiene que la Internet no es un factor de
cambio radical de comportamiento sino que es el comportamiento lo que cambia al
Internet y que las personas usuarias de la red generalmente replican las rutinas fisicas
en los espacios digitales; en contraste, también se mencion6 que hay detractores de
dicha teoria como Edgar Gémez Cruz y Elisenda Ardévol, quienes a raiz de un estudio
bajo un enfoque antropolégico (Gémez, 2013), pudieron probar que “la dicotomia entre
el mundo on line y los mundos off line, trascienden a los procesos de socializacidon en
los espacios digitales, estableciendo un puente entre usos, significados, rutinas y
tecnologias”, este capitulo da cuenta de como ciertas practicas profesionales fisicas
entre los profesionales de la salud, en especial la de los médicos neurélogos, pueden

llegar a replicarse en espacios e interacciones digitales.

Asimismo, se presentaron los resultados de un cuestionario estructurado aplicado a
50 profesionales de la salud, que se registraron en Medcenter en el perfil de
neurologia, con el objetivo de analizar sus respuestas con respecto a diferentes
tépicos como el concepto de comunidad en un espacio digital, el sentido de

pertenencia hacia ella y qué factores dan mas peso al medioambiente digital.

3.1. Usos y costumbres de los profesionales de la salud, del espacio fisico
al medioambiente digital en la comunidad Medcenter México.

Como ya se ha explicado en el primer capitulo de la presente investigacion, Medcenter
se cre0 para un grupo de profesionales de la salud que, debido a la naturaleza de la
formacion profesional de sus integrantes, compartieron afinidades locales en el &mbito

cultural como: la lengua, los protocolos propios de la practica médica, los usos y las
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costumbres del ambito profesional y académico, entre otros; sin embargo, al estar
interconectados a través de la Internet, se propicié una socializacion de caracter global
en la que los médicos de otras partes del mundo, pusieron de manifiesto distinciones
culturales globalizadas, como el estatus del renombre de la institucion académica de la
cual han egresado, su grado de dominio en temas cientificos e incluso el abolengo del
apellido como referencia y tradicion de las generaciones dedicadas al estudio de la
medicina en la familia, lo anterior, di6 como resultado un fenémeno de glocalizacion
que forma parte del medioambiente digital: universalidad y particularismo,
homogeneizacion y heterogeneizacion, (Robertson, 1995).

En la profesibn médica, como sucede con otras profesiones de especializacion
continua, especialmente las que tienen un enfoque cientifico, en tanto mas afios de
estudio académico requiera la especialidad, los profesionistas ostentan un mayor
estatus ante sus colegas, por ejemplo, en el ambito médico los neurélogos
comparados con los cirujanos generales son mejor pagados, su nivel profesional los
coloca en un lugar con mayores privilegios sociales y profesionales.

Para objeto del andlisis del presente estudio, se elaboraron cinco entrevistas®!, tres
de ellas a médicos neurélogos y dos a médicos generales dedicados a la docencia. En
lo sucesivo para proteger su anonimato, se referencian como neurdlogo |, Il 'y lll y

médico | y II.

Las practicas fisicas de los neurélogos en el ambito médico
De acuerdo con la entrevista al neurélogo 132 los médicos que desean obtener esta

especialidad deben estudiar en México entre 16 y 20 afios.

“Para tener esta especialidad es forzoso cursar varios afios de medicina, en
mi caso fueron cinco afios de formacion universitaria, luego fue necesario
cursar un afo de internado y un afilo mas de servicio social, después de eso
fue obligatorio aplicar al Examen Unico Nacional para Residencia, a fin de
poder tener la oportunidad de especializarme en alguna rama de la

medicina. A este examen aplican en promedio 40 mil personas, pero

31Ver anexo IV. Guia de entrevista para neurdlogos y médico-académico, pp.146
32 Neurologo |, entrevista personal. 05 de julio de 2017
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Gnicamente hay alrededor de 7 mil plazas para ser ocupadas por médicos
con alguna especialidad en todo el pais.

Si se desea obtener la especialidad en neurologia, primero es preciso cursar
dos afios de la especialidad de medicina interna, llamada troncal, pues servira de
columna vertebral para los estudios especializados posteriores y para elegir el
tipo de especialidad dentro de la neurologia que se desea; sin embargo, existen
algunas instituciones médicas en México que, para trabajar en ellas, exigen tener
como troncal 4 afios de medicina interna.

Una vez terminados estos estudios, se continda con tres afios mas de
formacion profesional como neurélogo, pero es importante mencionar que al
término de este periodo, hay una gran cantidad de médicos neurdlogos que
se quedan a estudiar una maestria en ciencias médicas por un afio mas o
dos, o que estudian una subespecialidad como neurofisiologia, movimientos
anormales, epilepsia, neurologia vascular o musculo y nervio, las cuales
implican un afio mas de estudio.

Si deseas obtener un doctorado, entonces es necesario estudiar tres anos
mas y finalmente esta en decisién de cada médico la posibilidad de hacer
estancias que van desde los seis meses a un afio”.

De acuerdo con la entrevista al neurdlogo 11, la practica clinica de todos los
médicos, por protocolo, es multidisciplinaria y colaborativa, siempre existe alguien que
debe hacerse cargo de alguna funcién especifica.

“Por ejemplo, si estoy en el hospital y me llega un paciente con un evento
de infarto cerebral, de acuerdo al protocolo de estudio lo primero que se
debe revisar es el estado general del corazén, asi que tendré que llamar al
cardidlogo para que realice un ecocardiograma y saber por qué hubo un
infarto, pero resulta que ademas el paciente es diabético, que es

hipertenso, que tiene un infarto antiguo de cara ventricular®* y que presenta

33 Neuro6logo Il, entrevista personal. 05 de julio de 2017

34 El musculo cardiaco necesita constantemente de un abundante suministro de sangre rica en oxigeno
para llevar a cabo la tarea del bombeo de sangre, suministro que le llega a través de la red de arterias
coronarias. Cuando se erosiona o se rompe una placa de ateroma en la pared de una arteria coronaria,
(que se desprenda una placa de grasa depositada en las paredes de las arterias), rapidamente se forma
sobre ella un trombo o codgulo que puede llegar a obstruir de forma completa y brusca el flujo sanguineo
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una fibrilacién auricular®®. Por lo tanto, necesitaré a una persona de
radiologia para que realice un ecodoppler cardiaco®; a un endocrinélogo,
para que juntos comprobemos si la insulina es Optima para el paciente y
que no se trate de una diabetes cronica mal compensada, porque puede
existir la posibilidad de que el paciente padezca una insuficiencia renal y
manifestar parametros para que se le pueda dializar®’ en caso de que sea
necesario; por tanto, también tendré que hablar con un nefrélogo; pero si es
un paciente de mas de 70 afios entonces sera necesario hablar al geriatra;
esta situacion clinica puede impactar en el estado animico de los pacientes,

si este fuera el caso, el protocolo indica llamar al psiquiatra.

Este es un ejemplo de las razones por las cuales la labor de un médico es
multidisciplinaria y colaborativa, es una situacion cotidiana llamar a los especialistas
gue atienden cada condicién médica y a los técnicos médicos para que realicen varias
pruebas hasta la estabilizacion del paciente y, posteriormente al diagnéstico,
monitorear la evolucion si el paciente sobrevive, asi como durante la recuperacion,
control posterior y revisiones periddicas. Este es el circulo habitual de préactica
profesional pero también de convivencia de casi todos los médicos.

Los médicos tratan con colegas, con los que generalmente hablan de casos clinicos
y proyectos de investigacion, pero también forman parte de su circulo social. Debido a
sus horarios cambiantes y jornadas extenuantes de su practica clinica hospitalaria, es
comun que el ambito social de un médico esté conformado por otros profesionales de
la salud. Sin embargo, no todos ellos conforman un circulo cercano en torno a un

especialista, cada uno de ellos decide quién puede formar parte de sus contactos mas

y dejando una parte del masculo cardiaco sin irrigacién. Cuando esto sucede, esa parte del corazon deja
de contraerse. Si el musculo cardiaco carece de oxigeno y nutrientes durante demasiado tiempo,
normalmente mas de 20 minutos, el tejido de esa zona muere y no se regenera, desarrollandose asi un
infarto.

35 La Fibrilacién Auricular (FA) es la arritmia mas frecuente y afecta al ritmo normal del corazén: el tiempo
entre latido y latido es desigual. A esto se le puede considerar como una falla en el sistema eléctrico del
corazon.

36 El Doppler cardiaco permite medir el volumen y la velocidad de la sangre que pasa a través de las
vélvulas para evaluar su funcionamiento.

37 Es un proceso mediante el cual se extraen las toxinas y el exceso de agua de la sangre, y que se
utiliza como terapia renal sustitutiva tras la pérdida de la funcion renal.
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cercanos como por ejemplo, en el caso de los neurdlogos, otros médicos especialistas
cuyos conocimientos meédicos sean considerados mas o menos complejos como los
cardidlogos o los neurocirujanos, pero no quienes sean considerados de menor
estatus médico, debido a que “no podrian compartir el mismo lenguaje técnico ni las
mismas experiencias acerca de un determinado estilo de vida”.38

Durante la entrevista al neurélogo I11%%, éste mencioné que ademas de todos los
estudios anteriormente descritos, se encontraba cursando una maestria en educacion
debido a que el ejercicio de la medicina es muy jerarquico:

“Cuando eres médico y trabajas en una institucion, se pueden desarrollar
tres tipos de labores: la asistencial, la educativa y la de investigacion. Por
ejemplo, en el hospital donde yo trabajo, que esta dentro del perfil de los
institutos de salud publica, el médico cubre un trabajo asistencial, es decir
de atencion a los pacientes, ademas de esto se tienen que cubrir tareas de
ensefianza y por ultimo de investigacion, por eso son importantes los
estudios de posgrado.

Los procesos son jerarquicos, parecidos a un orden de tipo militar, por
tanto, la educacion es en escalafén, el R1 es capacitado por el R24°, el R2
es capacitado por el R3 y asi hasta llegar al R4 o R5 de acuerdo a los afios
que dure la especialidad médica de cada residente, arriba de ellos hay un
médico de base y por encima de éste un jefe de servicio, es decir, cada
quien tiene un subordinado que cumple ciertas funciones”.

Es claro que en la practica clinica el orden y la jerarquia se construyen a partir del
namero de afios que dura cada especialidad médica porque eso indica el
conocimiento acumulado tanto en tiempo de estudio como de investigacién y de
ejercicio profesional. Segun las declaraciones del neurdlogo lll, las jerarquias también
son determinadas por el escalafén en el orden de mando, de esta forma las relaciones
de poder estdn enmarcadas por la dominacion que reside en las instituciones de la

sociedad; el conocimiento acumulado del mismo modo, es un factor determinante para

% Neurologo I, entrevista personal. 05 de julio de 2017

39 Neurdlogo I, entrevista personal. 12 de julio de 2017

40 “R” es la abreviatura para residente y el numero es un referente de los afios que han pasado en
servicio.
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obtener un mayor estatus y por tanto mas poder, lo que genera desigualdad en la
estructura de trabajo (Castells, 2009).

A mayor numero de afos en la practica clinica, es mayor la trayectoria al igual que
la capacidad de reconocimiento dentro del gremio médico y consecuentemente, es
garantia de un mayor estatus, “(...) el efecto que produce la imposicién de titulaciones,
caso particular del efecto de asignacidn de estatus, positivo (ennoblecimiento) o
negativo (estigmatizacion), que todo grupo produce al asignar a los individuos a una
clase jerarquizada” (Bourdieu,1998, pp.20).

El neurdlogo entrevistado Il, el cual se encontraba haciendo una investigacion para
la Academia Mexicana de Neurologia, estimé que se tenia informacion de 1,300
neurdlogos certificados hasta 2017, considerando a los neurélogos y neurdlogos
pediatras en todo el territorio nacional. Lo que hasta ese momento significaba que, por
cada 100 mil habitantes en nuestro pais habia 1.01 neurdlogos.

Ante la gran demanda de médicos especialistas en neurologia, en comparacién con
la oferta de doctores certificados en la materia, se puede inferir su valoracion desde el
punto de vista profesional en los principales centros de salud, hospitalarios y de
consulta clinica, este hecho por si mismo estratifica a los neur6logos como
profesionales de la salud privilegiados y, por tanto, a los establecimientos en salud que
cuentan con alguno de ellos en sus filas de médicos especialistas.

Por las declaraciones anteriores provenientes de los tres neurélogos entrevistados,
se podria afirmar que en su gremio prevalece un convencimiento ideolégico de que
dicha especialidad concede autoridad cientifica de caracter médico, lo que es
traducido como estatus profesional, mientras que a otros médicos de otras
especialidades se les relega o sefiala por su preparacion académica mas basica,
como es el caso de los médicos generales o de los cirujanos* que estudian en
promedio cinco afios; en contraste los neurocirujanos estudian cinco afios de cirugia
general y posteriormente otros cinco afios de neurocirugia, es decir dos afios mas que
los neurdlogos, y aunque son especialidades médicas que continuamente estan en
competencia, la neurdloga Il insistié en que definitivamente su labor es muy diferente,

ya que la actividad del neurocirujano es la mayor parte del tiempo operativa y la de los

41 Declaracion de uno de los neurdlogos entrevistados. Se ha respetado su anonimato por seguridad.
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neurélogos es de practica clinica pero también tedrica en funcidon de su participacion

en diferentes protocolos de investigacion médica.*?

Un acercamiento personal alos profesionales de la salud

Como parte del equipo operativo en la gerencia de audiencia de Medcenter.com,
durante cuatro afios fue posible tener un acercamiento con profesionales de la salud
de diferentes especialidades, era comun observarlos y conversar con ellos en
ambientes de camaraderia, en espacios de relajacion y fuera de la atencién de
pacientes, estudiantes, subalternos o publico en general; en esas situaciones se pudo
observar que eran personas con intereses y problemas comunes.

Sin embargo, durante la entrevista a un neurélogo de sexo femenino, ésta enfatizo
lo complejo que era para las mujeres médicos hacerse respetar y tomar el liderazgo en
un ambiente académico y hospitalario en el que la mayoria de los especialistas son
hombres y detall6 como en el ambito personal también es complicado sobrellevar una
practica profesional médica y cumplir con las expectativas del &mbito familiar.

No obstante, la mayoria de los profesionales de la salud en grupos mixtos, hombres
y mujeres que se observaron, la mayor parte del tiempo expresaban opiniones con un
animo competitivo con respecto a los conocimientos de otro médico, por lo que era
comun que divergieran con respecto a los comentarios de otros médicos e incluso que
pusieran a prueba sus conocimientos o desaprobacion de las opiniones de otros
meédicos o0 hacia colegas de la misma especialidad.

Por lo observado, podria decirse que un aspecto del habitus*? de los neurélogos es
considerarse como los mas preparados del gremio, no solo por el respaldo del dominio
y la experiencia adquirida a través de més afios de estudio, sino también por las horas

42 Existen varias perspectivas multidisciplinarias en la investigacion médica o biosanitaria las cuales se
dividen en dos grandes grupos: la investigacion preclinica que se centra en el estudio de los mecanismos
celulares, genéticos o moleculares y la clinica, que se enfoca en los pacientes como objeto de estudio;
dichos protocolos de investigacion médica por lo regular son patrocinados por grandes consorcios
farmacéuticos o promovidos desde las instituciones de caracter académico.

43 Concepto del socidlogo francés Pierre Bordeau (1930-2002), que refiere que cada persona de acuerdo
a su rol y posicién social desarrolla una forma determinada de actuar, incluso de sentimientos e ideas que
se evidencian en un entorno competitivo preciso de accién, a modo aseveracion o legitimacion del lugar
gue ocupan, debido a la escasez de recursos, en este caso de plazas dentro del gremio médico que
privilegian con estatus, recursos economicos y renombre a un neurélogo.
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de practica que eso implica, lo que los posiciona como actores influyentes dentro de
los entornos hospitalarios, académicos, clinicos y sociales.

La jerarquizacion que se suscita en el ambito médico, con base en factores como:
los afios de estudio, los cargos publicos, la representacion de instituciones, los
intereses de las empresas para las que trabajan o marcas que representan, explica
también la legitimacion mediatica de ciertos profesionales de la salud como lideres de

opinién.

¢,Como influyen las practicas fisicas en el medioambiente digital?

De acuerdo con la observacion y con los testimonios de las entrevistas, lo importante
no es soélo lo que se dice, sino como se dice y quién lo dice en funcién de su historia
de vida, pero también de su forma y tiempo de aprendizaje.

Pierre Bourdieu sostiene que el cumulo de conocimiento cultural, adquirido por
diversos factores como la crianza, la educacion, la practica y las preferencias,
funcionan como marcadores privilegiados de clase; el mismo criterio de predisposicion
se puede aplicar al cumulo de conocimientos académicos adquiridos. “La cultura tiene
también sus titulos de nobleza otorgados por el sistema educativo y su pedigries,
proporcionados por antigiiedad en reconocimiento a la nobleza”, (Bordieu, 1979).

Los procesos de inclusion y exclusion son parte del engranaje de una legitimacion
social y por tanto de una construccion de jerarquias. El acuerdo social sobre la
declaracion de un particular lo convierte en lider, y mas aun si dichas declaraciones y
manifestaciones de apoyo se dan a través de un medio masivo como internet. Por
tanto, si un profesional de la salud da una opinion atinada con respecto a algo, y logra
ser ratificada o apoyada por un numeroso grupo de colegas, logra legitimarlo como
lider.

La expansiéon y alcance de las nuevas formas de comunicacién en Internet han
modificado radicalmente los modelos de negocio, la cultura, la manera en que
interactuamos con los otros y el medioambiente digital: “(...), esta l6gica de enlaces
provoca una determinacion social de un nivel superior que la de los intereses sociales
especificos expresados mediante las redes: el poder de los flujos tiene prioridad sobre

los flujos de poder” (Castells,1999).
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A través de los espacios de Medcenter se crearon medioambientes digitales
especificos para que los usuarios encontraran un medio propicio para establecer
relacion con productos e informacion acordes a su especialidad médica, asi que a
pesar de tener las mismas herramientas digitales y los mismos espacios virtuales, el
medioambiente digital para el perfil de cada especialidad, no era exactamente igual
para todos los médicos, el trato diferenciado por parte de las farmacéuticas que
patrocinaban cursos de actualizacion, congresos e informacion para las distintas
especialidades médicas, pudo contribuir a replicar los usos y costumbres de la
socializacion que se desarrolla en un entorno meédico fisico.

En el caso de Medcenter, el entorno web que agrupaba a un gremio médico de
habla hispana y portuguesa, no solo se nutria y consolidaba por la posibilidad de hallar
personas con los mismos intereses, gustos o aficiones en torno a la actividad de la
practica clinica; sino también porque los profesionales de la salud encontraban
espacios virtuales para compartir documentos, experiencias, e intercambio de ideas y
conocimientos, dando origen a un entorno privilegiado de aprendizaje acerca de la
practica médica especializada.

Como ya se ha explicado ampliamente en el capitulo dos de la presente
investigacion (Pp. 22-24), lo que da origen a una comunidad digital es la interaccion
regular entre un grupo de personas enlazadas a través de redes telematicas que
siguen reglas preestablecidas.

3.2. Medioambiente digital de los neurdlogos en la comunidad Medcenter
México.
En una comunidad digital es muy importante el valor de la comunicacion en funcion de
la calidad de la informacién que puede ser consultada, asi como la posibilidad de
interactuar con la informacion y con los miembros de dicha comunidad a través de la
interfaz del sitio de Internet.

Aportar puntos de vista, promover el intercambio de archivos, documentos, fotos y
opiniones con los otros integrantes de la comunidad a través de diferentes espacios y

herramientas, les permite ser parte del proceso de sociabilidad.
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La percepcion del medioambiente digital en una comunidad digital médica.

Con el fin de averiguar cuales eran los elementos de mayor importancia para los
usuarios adscritos al perfil de neurologia**, se elaboré un “Cuestionario Estructurado
para Médicos Registrados al Perfil de Neurologia de Medcenter México™® bajo la

siguiente mecanica:

1. El cuestionario contenia trece preguntas divididas en cuatro rubros principales:
datos de perfil del usuario, concepto de comunidad digital, frecuencia de visita a
Medcenter.com y habitos de navegacion, con respuestas de opcion multiple y la dltima

de ellas fue una pregunta abierta.

2. Para incentivar la participacion de los usuarios a responder el cuestionario cerrado,
se explicd a los médicos que, al terminar de responder, podrian descargar la version
digital de una representacion gréafica-artistica del proceso de sinapsis neuronal“é, del

disefiador Luis Luna, que se realizé exclusivamente para este propésito*’.

La obra se trabajo en diferentes tamafios: en gran formato para impresion tipo poster y
usarla como un objeto decorativo en el espacio de trabajo o consultorio del médico; en
resolucibn media para ser descargada como fondo de pantalla en tabletas o
computadora poértatil, y en formato de baja resolucion para usarse como fondo de

pantalla en teléfonos méviles.

3. El cuestionario estructurado fue enviado al perfil de 750 profesionales de la salud a
través del boletin digital de Medcenter México que estaban registrados con la

especialidad médica de neurologia.

44 Recordemos que cualquier profesional de la salud registrado en Medcenter.com podia elegir una
especialidad especifica, aunque no perteneciera a ella, es decir, un médico general o un psiquiatra o
incluso un pediatra podia elegir la especialidad de neurologia para recibir informacion y los Newsletters
con actualizaciones respecto a dicha especialidad médica, ya sea que lo eligieran por tener en mente una
segunda especializacion o por cuestiones de interés general.

4 Ver anexo IV. Guia de entrevista para neurélogos y médico-académico, pp. 148

46 La sinapsis es la conexiéon que se establece de una neurona a otra a través de un impulso eléctrico
nervioso, en el proceso se transfiere informacién que pasa a través de la fisonomia de la neurona y ésta
la comunica a otra y asi sucesivamente.

47 Ver anexo VI. llustracién Artistica del proceso de sinapsis, pp.156
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4. Una vez que los usuarios respondieron el cuestionario estructurado, luego de tres
semanas de haberlos enviado, el departamento regional de soporte y sistemas
ubicado en Buenos Aires Argentina, reporto el resultado de las respuestas para que
estas puedieran ser evaluadas.

Es preciso mencionar que a pesar de que se realizaron dos diferentes envios de la
invitacion del cuestionario, a través del boletin digital de Medcenter, con intervalos de
una semana en cada envio, sélo respondieron 50 médicos*® de una la base de datos
de 750 profesionales de la salud registrados con la especialidad de neurologia como
preferente.

Debido al bajo porcentaje de respuesta por parte de dichos especialistas, la
tendencia de respuestas se interpretd6 de manera cualitativa con base en resultados
estadisticos descriptivos que se muestran a continuacion. En la siguiente ilustracion
(llustracion 1), se puede apreciar el grafico de la invitacion que se envio a la base de
datos de 750 profesionales de la salud en México registrados con la especialidad de
neurologia.

llustracion 1. Boletin digital de invitacién a responder el cuestionario estructurado.

fe eMail” <pewslettor@medcanter-news.com>

pme
, 23:16:53 GMT-5

Breve para obtener obra artistica de la sinapsis.
er-news.com

Estimado Dr. (a)

Medcenter lo invita a participar
en una breve encuesta online,
acerca de Medcenter.com

Su opinién nos es de J
gran importancia. ;

Lo ) Para comenzar CLIC AQUI

iMuchas Gracias por
su participacion!

Equipo Medcenter

@' MVedcenter

48 El reporte recibido por el responsable del departamento regional de soporte y sistemas, ubicado en
Buenos Aires Argentina fue: 2 envios de la invitacion a responder el cuestionario estructurado, a través
del newsletter con intervalo de 15 dias cada uno, a 750 profesionales de la salud, que forman la base de
datos de la especialidad de neurologia.
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El perfil de neurologia en una comunidad digital y quienes formaron parte de él.

El resultado del cuestionario estructurado arrojo que 74% de los participantes eran de
género masculino y 26% femenino, lo que confirma que neurologia sigue siendo una
especialidad médica predominantemente ejercida por médicos varones en México.

Asimismo, mostr6 que la audiencia de dicha especialidad médica pertenece
mayoritariamente con 44% al rango de edad de entre los 55 a 64 afos, 24% de 35 a
44 afos, 14% de 65 afios 0 mas, 10% de 45 a 54 afios y 8% de 25 a 34 afios. Lo
anterior resulta comprensible dado el nimero de afios de estudios de los neurdlogos
oscila entre los 7 y 12 afios, como se detall6 anteriormente.

En cuanto a la especialidad médica: 12% de los participantes resultaron ser
neurélogos, 50% admitieron ser psiquiatras y 38% tenian otras especialidades
médicas como: neurofisiologia, pediatria, paidopsiquiatria y neurocirugia.

Esto constituydé un hallazgo en la investigacion ya que revel6 que realmente la
especialidad de neurologia no estaba constituida representativamente por neurdlogos,
sino por profesionales de la salud interesados en temas relacionados a la neurologia,
esto pudo suceder por varias razones: como que los profesionales de la salud con una
especialidad diferente a neurologia, se encontraran trabajando en areas médicas o
para marcas relacionadas con el tratamiento neuroldgico, que buscaran informarse
mejor acerca de la subespecialidad médica de neurologia, que estuvieran planeando
estudiar o que ya estuvieran estudiando neurologia, o bien porque estuvieran
buscando informacion relacionada a algun caso clinico o linea de investigacion
especifica.

En este contexto, es importante aclarar que cualquier médico registrado en
Medcenter, independientemente de su especialidad, podia revisar la informacién
asociada a otras especialidades médicas, ya que la informacion no era restrictiva sino
selectiva; lo que quiere decir que cualquier profesional de la salud podia consultar
informacion de otras especialidades médicas pero la informacion enviada a sus
correos y la publicidad que se le mostraba, se enfocaba en la especialidad médica que
sefalaba en su registro.

A la luz de dichos resultados, y para dirigir de mejor forma las preferencias de
informacion de los usuarios, hubiera sido importante para los ejecutivos de Medcenter
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conocer las razones por las cuales un especialista médico que no era neurélogo, eligio
tener este perfil en su comunidad digital.

Lo anterior resulta relevante debido a que en una comunidad tan grande como
Medcenter, las estrategias comerciales y de comunicacion dependen de las
herramientas adecuadas que les permitan segmentar eficazmente a los usuarios
registrados, sobre todo cuando el acceso es restringido. Los resultados de dicha
encuesta generaron otras interrogantes como la posibilidad de que este mismo
fenémeno hubiera podido estarse replicando en otros perfiles de otras especialidades
médicas.

Lo que hace suponer que tal vez los envios publicitarios a través de correo
electrénico, en los que se garantizaba al cliente un determinado nimero de impactos
en una poblacion médica de una especialidad especifica, integraron a médicos de
otras especialidades; o tal vez, esto fue irrelevante tomando en consideracion que el
objetivo de los patrocinadores era causar impacto en el mayor numero de
prescriptores posibles.

Estas hip6tesis podrian formar parte de otra investigacion en la que se cuestione a
fondo, la transparencia y efectividad en la gestibn de las herramientas que son
utilizadas para segmentar a la audiencia y el manejo de bases de datos con propdsitos

comerciales.

Concepto de comunidad digital entre los profesionales de la salud de

Medcenter.com

La l6gica indicaria que cuando un profesional de la salud se registra en un sitio web
cuyo eslogan cita “la comunidad médica independiente lider en habla hispana y
portuguesa”, tenga conciencia de pertenecer a esa figura de sociabilidad digital y que,
en consecuencia, esté dispuesto a priori, a asumir las practicas que conllevan ser
parte de ella.

Para averiguar lo anterior, como parte del cuestionario estructurado, se cred una
lista de preguntas con respuestas de opcion multiple, acerca de las practicas, y el uso
de herramientas y espacios virtuales en la comunidad digital Medcenter.com con el fin
de averiguar las preferencias de los usuarios registrados en el perfil de neurologia.
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De los médicos que participaron en este cuestionario, 64% se pronunciaron como
usuarios conscientes de que una comunidad digital era aquella que les proveia de
informacion y servicios especializados del gremio médico, ademas de que la
plataforma digital de Medcenter les permitiria interactuar con otros colegas y
profesionales de la salud, asi como expresar su opinion con respecto al servicio y los
contenidos. Lo anterior indicé que la mayoria de los neurélogos que respondieron al
cuestionario estructurado, sabian que eran integrantes de una comunidad digital
especializada en temas médicos. Asimismo, se pudo observar que sus habitos
prioritarios de navegacion eran informarse, interactuar con colegas del ambito médico
y externar sus opiniones acerca de la informacion publicada o con respecto a lo
publicado por otros médicos.

En relacion a la importancia que los usuarios dieron a los diferentes espacios de
participacion de Medcenter, la mitad de los encuestados opiné que para ellos era
importante contar con la seccion de casos clinicos y espacios de debate como el de la
seccién de diagnésticos que 38% consider6 muy importante y en contraste 12% lo
considero indiferente.

Sin embargo, pese a que hubo una opinién favorable de 88% con respecto a las
secciones hechas para la participacién y el debate, en la préactica, las respuestas
mostraron una baja participacion de los usuarios: 42% de los encuestados admitié que
su participacion promedio en las dinamicas de interaccion era de tan sélo un par de
veces al mes; 16% nunca; 16% esporadicamente, al menos una vez por semana; 12%
frecuentemente, al menos 3 veces por semana; 10% no respondié a la pregunta, y
solo 4% admitié hacerlo cotidianamente, mas de 5 veces por semana.

Lo anterior puede cobrar sentido si se piensa en la demandante rutina de un
profesional de la salud promedio: practica médica en algun centro hospitalario,
consulta privada, y constante preparacion académica cada dia.

De acuerdo con algunos estudios, al menos 90% los médicos en México navegan
en Internet cotidianamente con fines profesionales (AMAI, 2015), lo que se traduce en
su actualizacion médica en general y consulta de informacion de sus respectivas

especialidades médicas en particular; por tanto, el tiempo que toman para navegar en
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Internet es constante pero selectivo, no hacen un uso extendido de la tecnologia movil

para socializar sino para consultar informacién de utilidad para su practica profesional.

Preferencias de informacién para los profesionales de la salud interesados en

temas de neurologia

Las ultimas preguntas del cuestionario estructurado se disefiaron con el propdsito de
averiguar cuales eran las preferencias de informacion de los profesionales de la salud
adscritos a la especialidad de neurologia en Medcenter México, las respuestas de
mayor interés, como se vera a continuacion, se centraron en la informacion glocal y en
las practicas que permitian cierto grado de interactividad.

Al cuestionamiento de cudl era la utilidad de la informacion en Medcenter, los
profesionales de la salud mostraron diversidad de opiniones dando mayor importancia
a la de ser un medio de informacién general del &mbito médico 20%, incluso 28% de
los encuestados reconocieron a Medcenter como referente de informacion actual en

diversas especialidades médicas, de acuerdo con la ilustracién dos.

llustracion 2. Gréafica de utilidad de lainformacidn en Medcenter

CUAL ES LA UTILIDAD DE LA INFORMACION EN MEDCENTER

m Ser un medio de informacion general del ambito médico

m Ser un referente de informacion actual en diversas
especialidades médicas.

= Ser un apoyo informativo y visual para la consulta médica.
Ser un referente de las novedades en el &mbito
farmacéutico

m Ser un recurso para encontrar educacion médica continua

m Otro.

Como se puede apreciar, las respuestas de los profesionales de la salud dieron

mucho peso al aspecto de contar con informacion médica del medioambiente médico
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para actualizarse y material que les sirviera como un apoyo visual e informativo para
sus pacientes durante la consulta clinica.

Dos de los aspectos de mayor interés que se incluyeron en el cuestionario
estructurado, fue conocer la importancia que tenia para los usuarios la informacién
sanitaria de caracter ético o cientifico en comparacion con la generada por la industria
farmaceéutica.

En el primer caso, 48% de ellos admitié que era muy importante, mientras que 40%
dijo que era importante, si se sumaran ambos criterios favorables se obtendria 88% de
preferencia; sin embargo, en la pregunta referente a la frecuencia con la que se
consultaba este tipo de informacion, sélo 4% admitié hacerlo diariamente y 20%

nunca, como puede apreciarse en las ilustraciones tres y cuatro.

llustracion 3. Gréfica de importancia de la informacién sanitaria para los

usuarios del perfil de neurologia en Medcenter.

QUE GRADO DE IMPORTANCIA TIENEN PARA USTED LA INFORMACION SANITARIA Y
CIENTIFICA ETICA PROPORCIONADA EN EL PORTAL.

= Muy importants
w Importante
= Indiferente
= Poco importants

= Nada importante

llustracién 4. Grafica de frecuencia de consulta de la informacién sanitaria para

los usuarios del perfil de neurologia en Medcenter.
FRECUENCIA DE CONSULTA DE INFORMACION EN EL AMBITO SANITARIO

m Diariamente

m Cada vez que recibo un boletin electrénico (al menos una
vez a la semana)

= Al menos un par de veces al mes

w Esporadicamente, hay meses en que no la consulto

®Nunca

55



Asimismo, se cuestion6 acerca del grado de importancia que los usuarios le daban
a la informacion generada por la industria farmacéutica a lo cual 24% admitié que para
ellos era muy importante y 62% importante, sumando estos dos criterios se obtuvo
86% de preferencia. No obstante, también se encontrd disparidad en la opinion entre
el grado de importancia y la frecuencia de consulta de este tipo de informacion;
anicamente 4% admitio la consulta diaria de este tipo de informacion, mientras que 8%
asegur6 no consultarla nunca. A continuacién, se muestran las graficas

correspondientes a estas preguntas en las ilustraciones cinco y seis.

llustracién 5. Grafica de laimportancia de la informacion de la industria

farmacéutica para los usuarios del perfil de neurologia en Medcenter.

éQUE GRADO DE IMPORTANCIA TIENEN PARA USTED LA INFORMACION
CIENTIFICA DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA?

m Muy importante
= Importante

= Indiferente

= Poco importante

® Nada importante

llustracion 6. Gréfica de frecuencia de consulta de lainformacion de laindustria
farmacéutica para los usuarios del perfil de neurologia en Medcenter.
FRECUENCIA DE CONSULTA DE INFORMACION DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA
m Diariamente
® Cada vez que recibo un boletin electrénico (al
menos una vez a la semanay)
= Al menos un par de veces al mes
= Esporadicamente, hay meses en que no la
consulto

mNunca
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La importancia que dan los médicos a la informacién glocalizada*® también recibié
una respuesta mayoritariamente a favor por parte de los encuestados, 26% lo
consideré muy importante, 52% importante, lo que sumo un total a favor de 78%; en
contraste, 20% admitio indiferencia y solo 2% lo considerd poco importante.

En cuanto al uso de las herramientas digitales que los usuarios sefialaron como de
mayor valor en la experiencia de navegar en Medcenter.com, 46% admitidé que
participar en los casos de la seccién “Haga su diagnostico” era su opcidn preferida,
mientras que una tendencia de 30% sefiald preferencia por la seccion de “Opinién del
Experto” y por ultimo dos rubros obtuvieron 12% en la preferencia de los usuarios:
enviar sus trabajos editoriales para que fueran publicados y participar en los foros de
discusion.

Otro de los servicios en Medcenter.com que obtuvo una preferencia baja fue el
servicio de la agenda médica, seccion en la que mes con mes se sefialaban los dias
conmemorativos con temas médicos y donde ademas se agregaban eventos
relevantes como congresos, seminarios, conferencias, etcétera. De los usuarios
médicos adscritos al perfil de neurologia que respondieron el cuestionario, el 32%
sefal6 casi nunca consultarla, 24% esporadicamente, 8% nunca y 10% no respondio,
lo que hizo un total de opiniones de desinterés de 74% comparado con 12% que
admitié consultarla cotidianamente o 14% frecuentemente, lo que sumé un total de
26% de opiniones con respuesta favorable.

Algo similar ocurrié con la herramienta que permitia intercambiar puntos de vista
con otros colegas de la especialidad de neurologia desde la plataforma digital de
Medcenter, 66% aceptd no haberlo intentado nunca, 26% menos de 10 ocasiones en
todo el tiempo que habia pertenecido a esta comunidad digital y, s6lo 8% reconocio
haberlo hecho en méas de una decena de veces.

En contraste, la pregunta acerca de la relevancia de contar en el sitio web con
cursos dedicados a la actualizacion médica fue respondida por todos los médicos que

respondieron el cuestionario, 52% admitié tener mucha importancia, 43% lo califico

49Concepto que ya se abord6 ampliamente en el capitulo inicial de esta investigacion y que en un sentido
amplio se refiere a cuando en un entorno globalizado, existe interés por lo local (Robertson:1992),
“universalismo y particularismo implicandose mutuamente en unicidad institucionalizada con énfasis en lo
local y lo propio, pero con intenciones globalistas”. (Robertson:1995). Ver Pp. 12y 13
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como importante y 5% como un aspecto que era indiferente. Algo similar ocurrié con la
pregunta que hizo referencia a la importancia que para ellos tenia encontrar articulos
de la cultura médica, 42% lo calific6 como muy importante, 52% como importante y 6%
como indiferente.

Del mismo modo los servicios como la bolsa de trabajo e informacion sobre los
congresos medicos tuvieron, en lo general, una tendencia positiva de 70%, en contra
de 8% que los calificO como poco importante y 22% que se mantuvo neutral con
respuesta indiferente.

Por los resultados anteriores se puede inferir que para los profesionales de la salud,
o al menos los que estaban interesados en la especialidad de neurologia y
respondieron el cuestionario, la navegacion en internet tiene una marcada tendencia
hacia la busqueda de informacién para el ejercicio de su profesion, en contraste con la
tendencia que de acuerdo al Décimo Quinto Estudio sobre los los habitos de los
usuarios de Internet en México, que revel6 una tendencia importante a las siguientes
acciones: participacion en redes sociales digitalizadas con 82%, enviar o recibir
mensajes instantaneos a través de chats con 78%, enviar y recibir mails con 77%,

usar mapas de geolocalizacion con 68% y ver peliculas o series en linea con 65%.

Conclusiones generales de la aplicaciéon del Cuestionario Estructurado a los

neurélogos de la comunidad digital Medcenter.com

Por las respuestas de la mayoria de los profesionales de la salud encuestados, se
puede deducir qgue en general estaban conscientes de pertenecer a una comunidad
digital, que valoraban un poco mas la informacion comercial que la de caracter
cientifico debido a que, aunque la mayoria de los médicos adquieren practica y
conocimientos debido al servicio que prestan en ambientes hospitalarios, en realidad
su fuente de ingresos principal se debe a la consulta clinica particular, la cual no
podrian llevar a cabo sin la informacion necesaria por parte de la industria
farmacéutica y a que la posibilidad de aliviar o curar a sus pacientes prescribiendo un
tratamiento especifico para los diversos diagndsticos, es imprescindible.

El poder de la prescripcidbn médica es un engranaje importante en la industria de la

medicina, eso se traduce en ventas y posicionamiento de marca. Los directivos y
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ejecutivos de Medcenter lo sabian y por esa razdn basaron sus principales estrategias
de comunicacion y de comercializacion sobre la posibilidad de influir en la decision de
la prescripcion de los médicos, incluso fueron estrategias adoptadas en el nuevo
modelo de negocio llamado MedNet, s6lo que con otros nombres; ejemplo de lo
anterior es la seccion de “Opinién del Experto” que en MedNet cambié al nombre de
“Influencers and Opinion” y la seccidbn en Medcenter llamada “Informacion de la
Industria” que en MedNet lleva el nombre de “Medical Training”, dichas estrategias
tienen el propdsito de dar al médico prescriptor, informacion actualizada de un
producto farmacéutico o bien, permitir que un representante meédico de alguna
farmacéutica hable acerca de la eficacia del tratamiento clinico logrado con el
medicamento especifico de la farmacéutica a la que representa.

Desde la gestidn de la gerencia de audiencia y al ser parte del equipo operativo de
Medcenter, fue posible tener acceso a los resultados del monitoreo acerca de los
habitos de navegacién de los usuarios a través de la herramienta de Google
Analytics®, la cual, entre otros aspectos, permite visualizar el tiempo promedio de
estancia en cada seccion o pagina.

El monitoreo de Medcenter desde Google Analytics marcaba en promedio para los
meédicos neurélogos en México, una tendencia continua de navegacion de un minuto y
medio a tres y medio minutos por cada pagina, es decir, se puede inferir que aunque
los profesionales de la salud no siempre interactian en los espacios y herramientas
virtuales, eso no significa forzosamente que el profesional de la salud no visite las
diferentes secciones o0 no se interese en la informacion, simplemente su participacion
es pasiva, puede limitarse a navegar, a leer, a calificar el contenido que lee o incluso
compartirlo sin necesariamente tener la intencidon de expresar su opiniéon por escrito;
por lo que no interactuar, no necesariamente significa no ser participe o sentirse parte
de una comunidad digital.

En el siguiente capitulo se analizd de forma detallada la estructura de la pagina web

de Medcenter.com, las estrategias de comunicacion, las alianzas comerciales en sus

%0 Google Analytics es una herramienta de analitica web de la empresa Google. Ofrece informacion
agrupada del trafico que llega a los sitios web segun la audiencia, la adquisicién, el comportamiento y las
conversiones que se llevan a cabo en el sitio web.
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espacios publicitarios y las acciones de promocién que se desarrollaban en ella.
También se realiz6 una comparacion con su competencia mas cercana a traves de las
comunidades de Medscape e Intramed. Finalmente se explic6 como fue que esta
comunidad digital decidi6 cambiar de giro comercial al de una agencia de

mercadotecnia farmacéutica.
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CAPITULO 4

COMUNIDADES MEDICAS EN INTERNET, ENTRE LA
SALUD INFORMATIVA'Y LAS COMPLICACIONES
LUCRATIVAS.

En este capitulo se presentan argumentos para destacar la relevancia de la
informacion sanitaria dirigida a los profesionales de la salud por medio de las nuevas
tecnologias digitales, a través del concepto de e-health. En este apartado se explica
brevemente como surgié dicho concepto y como fue que evoluciondé hasta la
actualidad.

Asimismo, se da cuenta tanto de la importancia de las necesidades de informacion
del médico, como de que se mantenga actualizado y como esta informacién emana de
dos fuentes principales: la informacion cientifica sin fines de lucro que proviene de
instituciones gubernamentales, organismos descentralizados, instancias académicas y
de investigacién; a diferencia de la informacion comercial que, aunque también esta
basada en estudios de rigor cientifico, proviene principalmente de las grandes
corporaciones trasnacionales farmacéuticas.

Parte importante de este capitulo fue establecer el contexto del origen, desarrollo y
estado actual del objeto de estudio de la presente investigacion y analizar cuales
fueron los factores que la llevaron a ser considerada por Alexa® como una de las
principales fuentes de informacion y actualizacion médica para los profesionales de la
salud de habla hispana y portuguesa, para luego verse forzada a cambiar
radicalmente de giro comercial para permanecer en el rubro de la informacion

farmacéutica y de salud.

4.1. La informacién sanitaria digital o el e-health, de la utilidad a la
restriccion.

A través de Internet es posible encontrar todo tipo de informacion acerca de temas de
salud y medicina, hasta hace poco el acceso de varios aspectos de la informacion

51 Alexa filial de Amazon, compafiia estadounidense de comercio electrénico y servicios de computacion
en la nube.
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relacionada con la salud era restringida, como por ejemplo: los criterios para
considerar un diagnostico, las contraindicaciones de los medicamentos o incluso la
informacion acerca de alertas sanitarias; actualmente la relacion médico-paciente ha
cambiado significativamente ya que éste ahora estd mas informado no solamente
acerca de su enfermedad, sino de lo que lo que los nuevos tratamientos y tecnologias
pueden hacer por la salud, de esta manera el paciente ahora esta mas empoderado,
tiene una actitud mas activa y critica en la toma de decisiones con respecto a su
tratamiento.

La salud ha sido uno de los sectores en los que el acceso a la informacion, a través
de Internet, ha causado un verdadero impacto social, representando un verdadero reto
para los meédicos, que como ya se ha mencionado en la introduccion de la presente

investigacion, son los profesionistas que méas usan internet con fines profesionales.

Por salud, tratemos el e-health
De acuerdo con Gunther Eysenbach, editor en 2001 de la revista Journal of Medical
Internet Research JMIR, publicacion que se define a si misma como la “revista de
investigacion médica en Internet” (Boogerd, 2015), definié el término e-health de la
siguiente manera:
“El e-Health es un campo emergente en la interseccién de la
informética médica, la salud publica y las empresas, en referencia a los
servicios de salud y la informacion entregada o mejorada a través de
Internet y las tecnologias relacionadas. En un sentido mas amplio, el
término caracteriza no solo un desarrollo técnico, sino también un
estado de animo, una forma de pensar, una actitud y un compromiso
para el pensamiento global y en red, para mejorar la atencién médica a
nivel local, regional y mundial mediante el uso de tecnologia de
informacién y comunicacion.
En el afio 2015, la misma revista publicé un articulo de autoria colectiva, escrito por
cinco médicos, que lleva por titulo: “What Is eHealth”: Time for An Update?°2, en el

cual se explica que la definicion de e-health ha sido un concepto rapidamente

52 Qué es el eHealth ¢ hora de una actualizacion?
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adoptado por la economia y el mercadeo en la industria de la salud, es por esta razon
gue pueden encontrarse al menos medio centenar de significados de este concepto.

Gradualmente el e-health pasé de ser un concepto a una actividad en constante
cambio por distintas acciones relacionadas con la salud. Sin embargo, la mayoria de
las definiciones refieren el término e-health no solo por ubicar la accion a través de un
medio digital, sino por que el Internet es capaz de realizar conexiones simultaneas con
posibilidades de interaccion, a través de un medio globalizado. Con base en estos
hallazgos, la definicion de Eysenbach, anteriormente citada, fue modificada por él
mismo de la siguiente manera:

El e-health es un campo emergente de informatica médica que se
refiere a la organizacién y entrega de servicios de salud e informacion a
través de Internet y las tecnologias relacionadas. En un sentido méas
amplio, el término caracteriza no solo un desarrollo técnico, sino
también una nueva forma de trabajar, una actitud y un compromiso
para el pensamiento global y en red, para mejorar la atencion médica a
nivel local, regional y mundial mediante el uso de tecnologia de
informacién y comunicacion. >3

Es decir, en un amplio sentido el término e-health no solo se refiere al resultado del
producto consecuencia del desarrollo tecnolégico, sino a nuevas formas de pensar, de
comunicar, de actuar, de relacionarse e informarse. Incluso de comprometerse con el
objetivo de mejorar la relacion médico-paciente para optimizar el cuidado de la salud a
nivel local, regional y mundial a través del uso de las tecnologias de la informacién que
permiten la comunicacion para el intercambio de informacién y conocimientos.

La definicion anterior, describe el modelo sobre el cual Medcenter estaba
fundamentado: una comunidad digital para profesionales de la salud cuya cohesion
fue el resultado de intereses comunes de profesionistas dedicados al sector salud, que
buscaban una herramienta fiable para poder actualizarse en temas médicos, no solo a
nivel global sino también glocal, comunicando aquellos sucesos que les permitian

estar al dia de los acontecimientos nacionales que cobraban relevancia por tratarse de
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su pais; y que ademas les permitia una participacion mas alla de la lectura, como
compartir experiencias, contactar a otros colegas especialistas o0 bien externar su

opinién con respecto a temas especificos.

Larestriccion de lainformacion de salud en Internet, ¢un mal necesario?

La demanda de los temas relacionados a la salud o la medicina en los diferentes
medios de comunicacion, responde a la exigencia de la sociedad promovida a su vez,
por la preocupacion del bienestar y mejora en la calidad de vida. Sin embargo, el
tratamiento de esta informacién debe ser filtrada por expertos y autoridades en las
diferentes areas de la medicina y las ciencias.

La restriccion a cierta informacion en temas sanitarios es, de hecho, un acto de total
responsabilidad. Aunque existen medios digitales que comunican de forma
profesional, clara y de fuentes fidedignas, existen datos que no pueden dejarse a la
libre interpretacion del lector lego en temas médicos, éstos deben tratarse con
restricciébn debido a las consecuencias que implicaria para la salud que una persona
sin criterio médico los tuviera, como las dosis recomendadas de los distintos farmacos,
datos acerca de efectos adversos, formulaciones, alertas sanitarias que puedan
provocar panico en la poblacién, etcétera.

So6lo los médicos poseen los conocimientos suficientes para interpretar la causa de
una reaccion a un medicamento, para decidir si los efectos adversos de una droga
deben ser inmediatamente reportados a las autoridades sanitarias correspondientes o
evaluar si existen razones de alarma para que las caracteristicas epidemiolégicas de
casos clinicos locales, pueden representar un riesgo potencial de una propagacion
mundial y convertirse en una pandemia. Por tanto, la informacion para profesionales
de la salud requiere de un alto grado de especializacién, con un conocimiento
profundo en diversos temas que requieren para su interaccién, un uso ético de los
espacios de opinién y expresion.

A los usuarios con estas caracteristicas, y para esta investigacion, se les definio
como stuntsumers, de acuerdo al neologismo creado a partir de las referencias

mostradas en el primer capitulo del presente trabajo (pp. 18).
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Sin embargo, los stuntsumers no son usuarios exclusivos de las comunidades
digitales especializadas en temas sanitarios, son como ya se ha explicado, usuarios
que poseen un alto grado de formacion en un tema o disciplina, lo que los hace
especialistas y aptos incluso, para cuestionar o rebatir las opiniones de otros
especialistas o0 colegas donde quiera que se encuentren aprovechando la
interconectividad de Internet.

Comunidades digitales internacionales con un alto grado de preparacion o
especializacion, son formadas con stuntsumers en torno a profesiones, gustos,
religiones, aficiones, practicas, ideologias, culturas, razas, etcétera. Las caracteristicas
de los usuarios son una parte inherente a la exclusividad y sentido de pertenencia de
cada comunidad.

La de Medcenter, era una comunidad en la que se informaba y actualizaba a los
profesionales de la salud en temas sanitarios y de la industria farmacéutica, por lo que
el registro para pertenecer a ella contenia ciertos filtros. Medcenter y otros medios
digitales dedicados al e-health dirigidos a profesionales de la salud, condicionan el
registro solicitando a los internautas el nUmero de cédula profesional o el equivalente a
un namero de matricula que otorga el estado en cada pais y que distingue a cada
profesionista, de esta forma los administradores de los sitios web, se aseguran de
aceptar solamente a individuos que cuentan con una formacion profesional orientada a
la medicina o el cuidado de la salud humana.

Ademas de este primer filtro, el sistema de registro de un sitio web puede ser
programado para validar ciertos datos como que el nimero de la matricula otorgada
por el usuario al momento del registro, corresponda a un profesional de la salud ante
las instancias correspondientes en cada pais, como sucede con la Secretaria de
Educacién Puablica en México, o que relaciona los registros del nombre y el nimero de
cédula profesional con la profesiéon que se vincula a ella y hasta el afio en que se
realizo.

Lo anterior es un ejemplo de buenas practicas, no obstante, no todos los sitios web
en e-health para profesionales de la salud cuentan con ellas, pero ademas es

importante aclarar, que como en cualquier otro sitio web de uso restringido, los

65



usuarios comunes a veces buscan la forma de ingresar datos falsos que les permitan
el registro para conseguir el acceso.

Por normatividad de opertatividad y por seguridad de las empresas dueiias de los
sitios web, en el momento en que un usuario llena un formulario para ser admitido a
una comunidad médica que requiere de un acceso restringido, el sistema se programa
para mostrar un texto de advertencia acerca de la veracidad de los datos que se
ingresan al formulario de registro y que le acreditardn como profesional de la salud, asi
como de la existencia de informacion de uso exclusivo del gremio médico.

Cuando un usuario es admitido como parte de dicha comunidad, queda bajo su
propio riesgo y responsabilidad hacer mal uso de la informacion. De esta manera se
hace efectivo el deslinde de responsabilidades en caso de que un internauta,
profesional de la salud o no, utilice la informacion publicada de cualquier forma
indebida.

La informacion cientifica y comercial, simbiosis de informacion para la
actualizacion médica efectiva.

En el ambito de la salud existe un constante flujo de informacién, la préactica clinica, la
investigacion cientifica, la farmacovigilancia y los ensayos clinicos son sélo algunas
vertientes de generacion de informacién, datos y conocimientos que estan en
constante proceso de descubrimientos, evolucién y actualizacién. De acuerdo con un
articulo de informética médica publicado en 2010 en Intramed, un médico tendria que
leer aproximadamente 6,000 articulos biomédicos por dia para mantenerse
actualizado y asegura que “derivado de la préctica clinica existen en promedio dos
preguntas por cada tres pacientes con una prevalencia de necesidad de informacion
sobre tratamientos farmacoldgicos”.

En su préctica clinica habitual, los profesionales de la salud se informan a través de
sus propios métodos de investigacion para adquirir los conocimientos teoricos y
practicos que necesitan, buscan y utilizan sistematicamente informacion de diferentes
tipos para incorporar los saberes tedricos y formales a las situaciones especificas y

contingentes de la practica clinica.
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Dicha informacion proviene principalmente de dos fuentes: la cientifica o también
conocida en el medio médico como informacién ética y la comercial.>* Tal y como se
describe en este estudio la informacién ética es la relacionada con investigaciones o
noticias relevantes provenientes de instituciones gubernamentales, educativas o

civiles, pero también la que proviene de las principales industrias farmaceuticas.

Este tipo de informacion esta dedicada principalmente a vigilar cualquier indicio de
alerta sanitaria vinculada con pandemias, con el descubrimiento de virus o bacterias
gue afectan la salud, con el uso de nuevos medicamentos y sus posibles riesgos a la
salud publica, con la implementacion de nuevas terapias o el desarrollo de tecnologias
emergentes que abren las puertas a nuevas posibilidades para la prevencion, el

diagndéstico oportuno, el tratamiento paliativo o la cura de enfermedades.

La informaciéon comercial, por otro lado, proviene principalmente de la industria
farmacéutica y de los laboratorios farmacoldgicos. Estas corporaciones estan
dedicadas a la investigacion, produccion, distribucion y venta de medicamentos,
cuentan con presupuestos, tecnologia e instalaciones que les permiten llevar a cabo
costosos protocolos de investigacion incluso por varios afios, antes de determinar o
establecer mecanismos de accion de enfermedades y la creacion de nuevas terapias,
farmacos o dispositivos médicos para combatirlas o paliarlas, por estas razones la
comunidad médica tiene un gran interés por la informacion proveniente de la industria

farmacéutica.

El e-health ha dado origen al e-patient o paciente electrénico, es decir, pacientes
gue antes de acudir con un médico se informan acerca de sus padecimientos o sus
tratamientos o0 ambas cosas, a través de medios digitales principalmente, esta es la
razdn mas importante para que actualmente la informacion proveniente de la industria

farmacéutica resulte de tanto interés para los profesionales de la salud.

> Ver anexo VII. Estrategia de comunicacién a través del contenido: informacién ética y comercial, pp.
154
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4.2. Medcenter, de una empresa emergente a la consolidacién de un
modelo de comunicacién y negocio globalizados.

Con el fin de conocer mejor el origen del objeto de estudio de la presente investigacion
se realizaron tres entrevistas a diferentes ejecutivos de Medcenter en México y
Argentina, quienes accedieron a brindar informacion como participantes anénimos, en

lo sucesivo la referencia de cada uno de ellos sera: ejecutivo Medcenter 1,2y 3

De acuerdo con el testimonio del ejecutivo de Medcenter 1, el doctor de medicina
intensivista Carlos Reis en Brasil observo que los residentes médicos, como en otras
partes del mundo, se veian en la necesidad de estudiar sin que hubiera una guia
especifica para pasar sus examenes, asi que tuvo la idea de reunir varias pruebas de
diferentes afios para hacer un compendio, y que este sirviera como una guia de

estudio para la preparacion de los residentes previa a la presentacion del examen.

El resultado fue una compilacion en version digital que podia consultarse en disco
compacto, esto ocurrié a principios de la década de los afios 90. Mas tarde, en 1995,
el doctor Reis fundo el sitio web Medstudents Marketing and Advertising Company, en
el gue se invitaba a los residentes de medicina de ese pais a registrarse para realizar
dicha preparacién académica en linea, proyecto con el que logré6 mas de 150 mil

registros.

De acuerdo con este primer testimonio, en aquél entonces en Argentina, el analista
en sistemas con especialidad en informéatica médica Daniel Sanmarco, gestaba
también un proyecto en formato digital en torno al ambito médico, él contaba con
diferentes contenidos sobre patologias que habia compendiado en una especie de
atlas médico de consulta en formato de disco compacto que llamé Medical Digital
Encyclopedia, que segun el ejecutivo Medcenter 1, en su momento fue el proyecto
multimedia mas extenso de la regién debido a que logré comercializarlo en al menos

quince paises de América Latina y Europa.

Estas dos personas se encontraron en el afio de 1995 en una convencion regional
de América Latina sobre el uso de tecnologias digitales y a raiz de ese encuentro se
considero la posibilidad de unir sus recursos y conocimiento para cofundar una nueva

empresa de informacion digital para profesionales de la salud.
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‘En un evento internacional de emprendedurismo los dos empresarios, Daniel
Sanmarco director de Medical Digital Encyclopedia, con conocimientos en Tl y analista
especializado en sistemas sanitarios y Carlos Reis, medico intensivista, y director de

Medstudents, se vincularon y tuvieron la idea de crear Medcenter”.s

De acuerdo con este primer testimonio, la idea surgié en medio de un fenédmeno
sociocultural y empresarial. “A finales de los afios de 1990 y con el principio del nuevo
milenio, con la popularizaciéon del uso de Internet y la cada vez mas creciente
accesibilidad de las tecnologias digitales, se vivia una efervescencia de que cada
empresa tuviera representatividad en Internet a través de un sitio web, o un dot com,
ya que esto les posicionaba en un escaparate globalizado.”® Fue asi como Medcenter
comenzo6 a funcionar en el afio de 1998 como una agencia de comunicaciones de

mercadotecnia digital para marcas enfocadas en la salud en América Latina.

“La industria farmacéutica y el sector salud, ain no gozaban de tanta libertad en
cuanto a la regulacién y comercializacién de los productos, por lo que las empresas
farmacéuticas aceptaron de buen agrado promover sus productos a través de sitios
web que eran consultadas por profesionales de la salud, esto les ayudaba a dar un
enfoque de caracter cientifico a su informacién y por tanto darle un mayor tono de
credibilidad”.>’

La animacion como sefiuelo de venta y atencion digital

De acuerdo con el ejecutivo 2 de Medcenter, este fue un constante proceso de

aprendizaje que evolucioné a la par de las tecnologias digitales emergentes.

“‘Obviamente en aquel momento el conocimiento que la industria
farmacéutica tenia sobre lo digital y su uso era incipiente, asi que se
exploraron formas mas atractivas de hacer llegar la informacion a los
meédicos registrados, sobre todo a aquellos que eran prescriptores
potenciales. Fue asi como se dividié la empresa en dos vertientes:

Medcenter Pharma, que realizaba un trabajo de EDI telling, es decir,

55 Ejecutivo Medcenter 1 (comunicacion personal, 14 de marzo de 2017)
56 |dem
57 ldem
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animacion digital que consistia en la promocion de medicamentos a
través de breves segmentos informativos; posteriormente, el médico
respondia un breve cuestionario con reactivos de opcion mdltiple en
linea, para medir el grado de comprension de la informacion. Por otro
lado para Medcenter Educa el objetivo era proveer educaciéon médica
al profesional de la salud, basada principalmente en experiencias
sobre patologias y diagnéstico a través de cursos animados
digitalmente, sobre mecanismos de accion de los medicamentos o

como actuaban los virus y bacterias en el organismo”. %8

La industria farmacéutica contrataba estos servicios creativos con el fin de que la
fuerza de ventas lograra impactar mas a los médicos y conseguir una mayor
prescripcion de los farmacos que se promovian, en lugar de que el visitante médico
mostrara medicamentos y monografias impresas para ilustrar el mecanismo de accion

del farmaco en cuestion, como era lo usual.

“Asi como en su momento los medios digitales pusieron en duda la permanencia o
preferencia del diario impreso y los libros, también se plante6 lo mismo acerca de la
rentabilidad para la industria farmacéutica de seguir empleando a los representantes
médicos, pero al igual que los diarios y los libros, la visita de los asesores médicos
tiene implicaciones sociales que por el momento no pueden ser completamente
sustituidas por medios digitalizados”.>® Lo que refuerza la concepciéon de que las
experiencias on line y la cotidianeidad off line trascienden en los procesos de
socializacion, estableciendo un puente entre usos, significados, rutinas y tecnologias,
(Wellman, 2012).

De acuerdo con este segundo testimonio, la realizacion del material de apoyo digital
animado para el representante del laboratorio médico, y el que se producia para la
educacién médica, consumian mucho tiempo de realizacion, lo que encarecia los
costos de produccion y dificultaba la puntualidad en los tiempos de entrega a los

clientes.

58 Ejecutivo Medcenter 2 (comunicacion personal, 30 de marzo de 2017).
59 |dem.
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De acuerdo con el ejecutivo 2 de Medcenter, a pesar de que estas tacticas de
mercadotecnia no resultaron muy eficaces, en términos de impacto del mensaje y de
monitorizacion de desempefio de los visitantes meédicos, si dieron resultados positivos
en el incremento de registros de médicos en diferentes paises, por lo que Daniel
Sanmarco y Carlos Reis, Directores Ejecutivos de Medcenter en Argentina y en Brasil
respectivamente, decidieron establecer una comunidad médica en habla hispana y

portuguesa.

México fue elegido para el crecimiento de esta corporacion debido a que ‘el
mercado farmacéutico se manejaba de manera similar en Latinoamérica y que las
entidades sanitarias regulatorias aprobaban la publicidad de productos farmacéuticos

bajo procedimientos similares.”0
Hacia la formacion de una comunidad digital médica regional

De acuerdo con las entrevistas realizadas a los diferentes ejecutivos de Medcenter
hacia el afio 2000, México representaba a uno de los paises mas importantes en la
region de América Latina para la industria farmacéutica, ademas de que su cercania
con Estados Unidos era un factor importante ya que podia facilitar la expansion y
favorecer el desarrollo tecnologico de casi cualquier negocio. En cambio, Portugal y
Espafia fueron puntos estratégicos debido a que son los dos Unicos paises en Europa

de habla hispana que cuentan ademas con una cultura digital mas avanzada.

De acuerdo con todos los testimonios hechos, Medcenter dirigié sus esfuerzos
comerciales y operativos para consolidarse como un medio de comunicacion que
publicaba informacibn mas objetiva, es decir, guardaba un equilibrio entre los
contenidos provenientes de investigaciones de entidades académicas sin fines de

lucro y los que se derivaban de la actividad comercial de la industria farmacéutica.

“La estrategia de crear una comunidad fue debido al hecho de que a
raiz de las nuevas tecnologias digitales y la facilidad para establecer
vinculos de comunicacion por diferentes vias, las fuerzas de ventas a

través de los representantes médicos, representa un recurso cada vez

60 |dem. Ejecutivo Medcenter 2
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mas limitado en las empresas farmaceéuticas, les dedican menos
presupuesto y a los gerentes de producto se les exige vender cada
vez mas por lo que el canal obligado es Internet o bien, que se
aumente la posibilidad de prescripcién. Para que se pueda vender
mas se debe hacer labor de ventas a mas personas, es decir el
alcance de médicos que puedan prescribir los productos debe ser

significativamente mas amplio”.%!

La segunda razon o fin de formar una comunidad médica en un medio digital, de
acuerdo con las respuestas derivadas de las entrevistas realizadas a los tres
ejecutivos de Medcenter, fue impactar a los médicos de una manera diferente y
potencialmente eficaz. La dinamica del proceso de registro funcioné como un filtro de
seleccion especifico de usuarios con perfil médico y con el tiempo se origind una
importante base de datos de médicos y profesionales de la salud en América Latina,
Espafia y Sur de Estados Unidos, es decir de prescriptores potenciales que de
acuerdo con cifras oficiales emitidas por Medcenter Solutions en el afio 2017,
sobrepasaba 500 mil membresias. En resumen: se habia logrado impactar a una
misma audiencia a través de un mismo canal y con el mismo mensaje de manera mas

efectiva en términos publicitarios.

El resultado, de acuerdo con cifras arrojadas por Google Analytics hasta la primera
década del nuevo milenio fue de gran aceptacion. Medcenter logré una estructura
propia en funcion de la competencia de portales que representaban a sus

competidores mas cercanos como se analizard mas adelante.

4.3. Analisis comparativo de tres comunidades digitales especializadas en
temas de salud.

Para analizar el medioambiente digital de la comunidad Medcenter México, fue
necesario hacer una descripcion de la pagina de inicio del portal Medcenter, que en
este caso correspondia a la especialidad de medicina general y familiar. Luego, a

partir de la pagina de inicio correspondiente a la especialidad de neurologia, se realizé

61 |dem.
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una diseccién de cada una de las partes que la conformaban®?. Después se procedié a
explicar sus estrategias de comunicacion a partir de las funciones y caracteristicas de
cada elemento de la pagina web, ademés se hizo un andlisis general comparativo de
la pagina de inicio del portal y de la pagina de inicio de la seccion de la especialidad
de neurologia de Medscape e Intramed, las dos comunidades digitales especializadas

en salud que representaban a la competencia mas cercana de Medcenter.

Para facilitar al lector la visualizacion de semejanzas entre estas paginas, se
incluyeron las ilustraciones en recuadros de color azul y las diferencias en color verde;
por ultimo, se cred una matriz de andlisis comparativo®®, para resumir el contenido
informativo y gréfico de los tres portales mencionados, como se muestra a

continuacion:

llustracion 7. Pagina de inicio de la especialidad de neurologia
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62 Ver ilustracion 7
63 VVer anexo lll. Matriz de andlisis comparativo, pp.147
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Para este analisis en particular, las estrategias de comunicacion de la comunidad
digital Medcenter México se explicaron a partir de los elementos de la pagina de inicio
de la especialidad médica de neurologia. Las siguientes categorias sirvieron como
referencia para establecer las similitudes y las diferencias con Intramed y Medscape

para asi, entender mejor el medioambiente digital de su competencia.

A continuacién, se encuentra la descripcion de cada uno de los apartados que
conformaban el indice y la estructura del sitio web de Medcenter a fin de esclarecer el

proposito en cada una de las secciones.
Medcenter.com
Informacion Cientifica o Etica y Comercial.

Este apartado ponia a disposicion del usuario diferentes tipos de indices que se
encontraban en la pagina para acceder a contenidos especificos que eran provistos
por: la industria farmaceéutica, instituciones académicas, autoridades sanitarias u

organismos descentralizados.
indice de Especialidades.

Llevaba al usuario a la pagina de inicio en la que se mostraba un listado de 27
especialidades médicas. Las cuales, estaban divididas en especialidades de diferentes
tipos como: clinico, quirdrgico, médico-quirargico y de laboratorio. Cabe sefialar que
Medcenter incluy6 aproximadamente 61 especialidades médicas en su sitio web que,
de acuerdo a las entrevista realizadas a sus ejecutivos, fueron aquellas con mayor
namero de demanda por parte de los pacientes y que se citan a continuacion:
alergologia e inmunologia clinica, anestesiologia, cardiologia, cirugia general,
dermatologia, endocrinologia y diabetes, enfermedades infecciosas, gastroenterologia,
geriatria, ginecologia y obstetricia, hematologia, medicina general y familiar, medicina
intensiva, medicina interna, nefrologia, neumologia, neurologia, nutricién, oftalmologia,
oncologia médica, otorrinolaringologia, pediatria, psiquiatria, reumatologia,
traumatologia y cirugia ortopédica y urologia, como se puede apreciar en la ilustracién
8.
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llustracién 8. indice de Especialidades
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indice de Centros de Informacion.

Aqui se agrupaban aquellos contenidos que trataban temas referentes a patologias, es

decir, enfermedades que requieren de un equipo multidisciplinario para ser atendidas.

En Medcenter se abordaban 44 condiciones médicas que, de acuerdo a las
entrevistas realizadas, eran las mas comunes en el mundo por su impacto de
morbilidad como: accidente cerebrovascular, alergia, anticoagulacién, arritmias
cardiacas, artritis reumatoide, asma, cancer colorrectal, cancer de mama, cancer de
ovario, cancer de prostata, cancer de pulmén, cancer renal, congestién e inflamacién
de la vias respiratorias altas, control de peso, depresion, diabetes tipo 2, diabetes tipo
1, dislipidemia, dolor, enfermedad de Alzheimer, enfermedad por reflujo
gastroesofagico, esquizofrenia, glaucoma, hepatitis, hipertension, insomnio,
leucemias, linfomas y mielomas; osteoporosis, psoriasis, salud sexual femenina, salud
sexual masculina, sepsis, trasplantes, trastorno bipolar, trastornos por déficit de

atencion con hiperactividad y trombdlisis. Ver ilustracion 9.
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llustracion 9. indice de centros de informacion

8 Espedol (Mexico) Opinidn del experto  Casos Clinicos Congresos  Educacién
@ Medcenter 2 gnia Anae Heminde: »
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NEUROLOGIA ~ Accidente Cerebrovascular Dolor Enfermedad de Alzheimer Esquizofrenia Insomnic Tromblisis Mas =
Q@
2= Movil 'h
" A En el consultorio, en .7 Leucernias Linfomas y
b 4

ULTIMAS NOTICIAS MEDCENTER

Obtener aprobacion ética para la investigacion de m

(\ ‘ gcusles son los desafios?

indice de Educacién Continua.

Era la opcidn para acceder a los contenidos y materiales de video para la capacitacion
y actualizacion médica, este indice se dividia en cuatro secciones: Opinion del
Experto, Casos Clinicos, Congresos y Educacion, los cuales se mostraran mas
adelante. En la ilustracion 4 puede apreciarse cOmo, estas cuatro categorias del tercer
indice, conformaban la pagina de inicio de la especialidad de la pagina de inicio de la

especialidad de neurologia.

llustracion 10. indice de Educacién Continua

B Espafol {Maxico) Cpinidin dal experte  Cosos Chirmcos  Congresos  Educecdn

Perfil del usuario.

Era un apartado que contaba con tres tipos de botones que se muestran en la

llustracion numero once.
Entrar/Salir. Era el boton que se utilizaban para iniciar o cerrar cesion de cada usuario.
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Mi perfil. Este botdn llevaba a la ficha de registro del usuario, contenia varios campos

con informacion acerca del perfil del usuario.

Este registro podia actualizarse en cualquier momento ya que contenia datos como
la clave de contrasefia, correo electronico y la informacién de la especialidad médica

de preferencia del usuario.

llustracién 11. Perfil del usuario

D Espafol (Mexico) Opinidn del experto  Casos Clinicos Congresos  Educacion

@Mledce.nter Y . -
o "

Ficha del usuario. Dirigia al formulario de los datos del usuario: nombre, apellido,

pais de ejercicio profesional, ocupacién, especialidad, subespecialidad, cédula
profesional, e-mail, estado, ciudad, teléfono fijo, teléfono celular, género y afio de

nacimiento.

Dicho formulario contaba ademas con dos casillas para aceptar o recibir
invitaciones por parte de Medcenter y otra para que el profesional de la salud eligiera
si deseaba participar en un panel remunerado de investigaciones de mercado de
Medcenter. Si aceptaba esta opcion el usuario registrado podia participar en

encuestas con fines de mercadotecnia.

Este tipo de actividades eran remuneradas para los médicos participantes y eran
patrocinadas por la industria farmacéutica. Es importante mencionar que ambas
casillas eran completamente opcionales por lo que el usuario elegia libremente si

deseaba activarlas. En la ilustracion 12 se muestra dicho formulario.
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llustraciéon 12. Ficha del usuario

B Espafial (Mexico) Opinicn el axperte Casos Clinicos  Congresos  Eoucacién
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Teléfono celular 5529808613

GEnero & Femening Masculing

*Afio de Madmients 1970 v

Academia e Investigacion.

En esta categoria se agrupaban los contenidos derivados de la investigacion cientifica,
de los cuales habia de tres clases:

e Ultimas Noticias: Eran notas informativas de caracter médico, cientifico y/o
tecnolégico que hacian referencia a novedades, hallazgos e informacién
relevante en torno a temas sanitarios. En la ilustracion 13 se puede apreciar el
indice y en la ilustracién 14 el detalle del acervo del cimulo de noticias que se
iban publicando.
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llustracion 13. Ultimas Noticias. indice
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e Alertas: Se trataba de una seccion en la que se podia consultar informacién
relacionada con avisos sanitarios urgentes, estos podian ser un aviso de
restriccion o de retiro de medicamentos por efectos adversos, tratarse de
informacion relacionada con amenazas sanitarias como el descubrimiento de
algun nuevo virus, el brote de alguna endemia o bien acerca del crecimiento
exponencial que se prospectaban como en casos de epidemia o pandemias. Las
fuentes de estas notas provenian solamente de agencias noticiosas o de
comunicados de prensa emitidos por parte de instituciones oficiales sanitarias,

locales y mundiales.

En la ilustracion 15 se muestra una imagen parcial de la pagina de inicio de alertas y

en la ilustracién 16 se muestra el detalle de una nota seleccionada.
llustracién 15. Paginas de inicio de alertas.
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llustracion 16. Detalle de nota de alertas
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Otros/Journals. Las publicaciones académicas, conocidas como journals, son
articulos y reportes médicos de propésito informativo para la ensefianza o
revision de hallazgos de investigaciones cientificas, en Medcenter su redaccién
utilizaba un lenguaje técnico porque eran escritos por y para médicos de alto
nivel de especialidad en cada tema; estos documentos podian ser de tipo

colectivo o individual.

Dichas publicaciones provenian de revistas o documentos de caracter académico
y cientifico, dedicados a la promocion de la investigacion y practica clinica entre
especialistas de una o mas disciplinas médicas, la caracteristica principal de
estas publicaciones era el rigor cientifico y metodolégico de los articulos, una
caracteristica del rigor cientifico de estos documentos es que incluian el resumen

y la bibliografia de las obras que eran consultadas para su elaboracion.
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Publicaciones académicas y comerciales, ¢mismo fin informativo?

En este punto es importante sefialar que las publicaciones académicas son de
caracter serio y objetivo, muchos de ellos son arbitrados, es decir, se someten a
revision para ser aprobados por otros expertos en el tema que coinciden en que su
contenido es de valor consultivo, por eso los autores que publican estos documentos

tienen una buena reputacion entre colegas.

Medcenter no publicaba estos textos cientificos completos, sélo el resumen de
ellos, debido a que el acceso a este tipo de escritos de rigor cientifico implica un pago
por los derechos de su publicacion, por esta razon los medios digitales que tienen
acceso a un acervo importante de este tipo de escritos, cobran una cuota por la

suscripcion mensual o anual a sus usuarios.

Sin embargo, el propdsito de Medcenter era que los servicios de informacion fueran
gratuitos y de libre acceso, asi que debido a las alianzas que Medenter tenia con
revistas de caracter médico, los usuarios tenian acceso al resumen de dichas
publicaciones académicas, esta informacion tenia el objetivo de estimular el debate
entre los profesionales de la salud acerca de diversos temas como los factores
clinicos, cientificos, econémicos, politicos y sociales que tenian repercusion en la
salud y que podian ayudar a los médicos a mejorar la practica clinica privada y

publica.

Eventualmente, en el sitio web de Medcenter los textos de investigacion cientifica
dejaban de aparecer en el indice y solamente era posible localizarlos con ayuda de la
herramienta del buscador a través de alguna palabra clave mencionada en la

informacion del texto que se buscaba.

En la ilustracion 17 se puede apreciar el indice de los textos académicos que eran
publicados y en la ilustracion 18 se muestra el detalle de cémo aparecian en la pagina

web de acuerdo a la nota que era seleccionada.
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llustracién 17. Pagina de inicio de las publicaciones académicas
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Acontecer médico cientifico.

Esta seccion se referia a las notas informativas de contenido comercial, tenian una
estructura similar que las de caracter ético o cientifico, la diferencia entre ellos era que
la informacion provenia de empresas farmacéuticas del sector privado, por tanto los
temas a tratar tenian que ver con los medicamentos que producian, sobre los avances
acerca de sus propias investigaciones, innovaciones en sus formulas, lanzamientos al
mercado de nuevos farmacos, acerca de guias terapéuticas, datos estadisticos

actualizados y programas de lealtad, entre otros temas.
Actualizacion y Devenir Médico Etico.

En esta categoria se clasificaban diferentes tipos de contenido de caracter editorial
que eran comentados por expertos en el tema que se estuviera tratando. Como
resultados acerca de la reformulacion, o efectos secundarios de alguna droga, de
nuevas guias de tratamiento para alguna condicion meédica, o bien, de las nuevas
consideraciones con respecto a algun tratamiento o actualizacion comunicado por la

Organizacion Mundial de la Salud.
Casos Clinicos.

Era una seccion en la que se exponian casos clinicos compartidos por los mismos
usuarios con el objetivo de poner a prueba los conocimientos médicos adquiridos, lo
que les permitia pronosticar un posible diagnostico con base en datos especificos

acerca del perfil del paciente, antecedentes clinicos y sintomas.

El andlisis de los comentarios en este espacio permiti6 conocer mejor el
medioambiente digital en el que interactuaban los profesionales de la salud de esta
comunidad digital. En la ilustracion 19 se muestra la pagina de inicio de la seccion de

casos clinicos y en la ilustracion 20 el detalle del caso clinico seleccionado.
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llustracién 19. Pagina de inicio de casos clinicos.
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llustracion 20. Detalle de la nota de casos clinicos
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Opinién del Experto.

Este espacio virtual era en el que mas se evidenciaban las caracteristicas del
medioambiente digital médico de Medcenter debido a que los usuarios que eran
considerados, 0 que se consideraban a si mismos especialistas, comentaban acerca
de algun tema especifico, en formato de video o a través de un articulo o editorial. Por
la dinamica del uso de este espacio virtual, el objetivo de esta seccion era promover el
liderazgo entre médicos de una o mas especialidades por ser considerados lideres de
opiniébn por la misma comunidad médica o por el puesto que ocupaban en una
institucién de caracter publica o privada. En la ilustracion 21 se puede ver el indice de
las opiniones de expertos publicadas y en la ilustracién 22 el detalle de la opinién del

experto seleccionada.

llustracion 21. Pagina del indice de casos clinicos
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llustracién 22. Detalle de nota de opinién del experto
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Congresos.

En este espacio virtual el usuario podia encontrar informacion derivada de congresos

meédicos, promovidos por instituciones médicas,

académicas y cientificas; la

informacion se publicaba en formato de entrevista, o de articulos comentados que

posteriormente podian o no, ser parte del acervo de la seccion de Opinion del Experto.

o

llustracion 23. Pagina de inicio de congresos.
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Espacio de debate.

En este espacio virtual era expuesto un tema controversial médico para su discusion
en torno a las cuestiones éticas que implicaba; estos contenidos se anunciaban desde
la seccion de Noticias Destacadas. En la ilustracion 24 se muestra un ejemplo de lo
que este espacio de expresion médica generaba en este medioambiente digital
especifico. En el ejemplo que se muestra a continuacion 254 médicos escribieron en el
espacio de comentarios para dar su opinion con respecto al cuestionamiento de “¢,Qué
decision tomar cuando la formacién médica puede afectar la continuidad de un

tratamiento?”

llustracién 24. Espacio de debate
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Actualizacion y Devenir Médico con Informacién Comercial.

En esta seccion, la actualizacion y la informaciéon comercial del devenir médico
también mostraba contenidos dedicados a la ética médica o de caracter cientifico. La
diferencia en este espacio virtual era que dichos contenidos eran patrocinados por
alguna empresa farmacéutica con el objetivo de promover principios activos,
medicamentos, reformulaciones a los medicamentos, terapias especificas o resultados

de alguna investigacion en particular.

En el ejemplo de la ilustracion 25 se pueden apreciar los nombres de dos
farmacéuticas: Chinoin y Novo Nordisk, ademas del nombre de un medicamento
llamado Nivolumab, el cual se usa en el tratamiento de varios tipos de cancer, en este
caso la farmacéutica Brystol-Myers Squibb, quien patrocinaba este espacio en ese
momento, buscaba promover la marca Opdivo, que es una inmunoterapia, para el

tratamiento de cancer de pulmon.

llustracion 25. Actualizacion y Devenir Médico con Informacién Comercial
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Informacion de la Industria.

A diferencia de la categoria cientifica o ética, la informacion comercial de esta
seccion no contaba con un espacio virtual para que los usuarios pudieran debatir, en

su lugar los usuarios tenian acceso a una seccion llamada Informacién de la Industria.
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En la ilustracion 26 se muestra cOmo era posible encontrar articulos patrocinados
con respecto a los mecanismos de accion de ciertos farmacos que incluso daban

origen a minisitios incubados en esta seccion.

llustracion 26. Pagina de inicio de informacion de la industria
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Micrositios.

En este apartado es necesario puntualizar que la seccion de micrositios en la pagina
de Medcenter, se creaban especialmente para las farmacéuticas que pagaban por
dicho servicio. Como farmacéutica, el objetivo de patrocinar un espacio como los
micrositios era mostrar a los profesionales de la salud los mecanismos detallados de
accion de un medicamento o los resultados de los estudios, con estadisticas
comparativas versus la competencia en el mercado, acerca de la efectividad de las

terapias farmacologicas.

Para hacer posible este analisis comparativo, y debido principalmente a que en el
momento de la presente investigacion no se tenia contratado un micrositio de
informacion patrocinada en la especialidad de neurologia en Medcenter, se eligié un
micrositio que pertenecia a la especializacion médica de endocrinologia, para ilustrar

el contenido de este espacio virtual.

Como se menciond anteriormente, los micrositios eran publicados en la seccion de

Informacién de la Industria, en este caso que se muestra a continuacion, fue
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patrocinado por Boehringer-Ingelheim y Eli Lilly, dos farmacéuticas que formaron la
alianza comercial Boehringer-Lilly para promover sus medicamentos para el
tratamiento y control de la diabetes tipo dos y las posibles complicaciones
cardiovasculares en los pacientes que la padecen.

En el caso del micrositio de Boehringer se promovieron dos medicamentos:
Trayenta con linagliptina® y metformina®, que ayudan a reducir los niveles de azlcar
en la sangre, en pacientes con diabetes. En el caso de la farmacéutica Ely Lilly, se
promovieron los beneficios de Jardianz con empagliflozina® y Jardianz Duo que
ademas contiene metformina, se trata de una terapia que ademas de reducir los
niveles de glucosa en la sangre, afiade un efecto cardioprotector, es decir reduce el

riesgo de fallas cardiovasculares en los pacientes con diabetes tipo dos.

El micrositio que se ejemplifica a continuacion, fue disefio por Medcenter con el
propésito principal de presentar evidencia cientifica en torno a los dos tratamientos
anteriormente detallados; ademas de publicar informacién importante de los criterios
médicos para que los profesionales de la salud pudieran decidir cuando prescribirlos

solos o combinados.

Este micrositio también incluia informacion acerca del portafolio de medicamentos
de cada laboratorio de esta sinergia farmacéutica, (Boehringer-Ingelheim-Eli Lilly) para
este padecimiento en particular, ademas de la informaciébn médica acerca de la
correcta prescripcion de cada farmaco y las noticias cientificas de los resultados de
dichos farmacos. En resumen, la navegacion, el disefio y el contenido de cada
micrositio se estructuraba de acuerdo a las necesidades de comunicacion del o los
clientes. En la ilustracion 27 se muestra el mapa de navegacién de este micrositio en

particular.

64 Inhibidor de la DPP4, (dipeptidil peptidasa 4) son medicamentos de accion incretina que actdan sobre
la enzima DPP4 (que actian como hormonas intestinales) lo que evita la acumulacion de glucosa en la
sangre. Referencia: www.vademecum.es

65 Farmaco antidiabético por reducir la glucosa en plasma posprandial y basal (La glucosa posprandial es
aquella que se hace presente en la sangre dos horas después de haber ingerido los alimentos y la basal
es la glucosa presente en la sangre en ayunas). Referencia: www.vademecum.es

66 _a empagliflozina es un inhibidor selectivo y reversible del cotransportador de sodio y glucosa 2
(SGLT2). Al inhibir la resorcién de la glucosa, reduce la hiperglucemia posprandial. Se utiliza en el
tratamiento de la diabetes tipo 2 solo 0 en combinacién con otros hipoglucemiantes, incluida la insulina.
Referencia: www.vademecum.es
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llustracion 27. Informacion de la Industria. Micrositio-Ejemplo
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Lo anterior es ejemplo de cémo la informacién comercial derivada de la industria

farmacéutica resulta Gtil para los médicos y la préactica clinica.
Comercializacion.

Esta categoria se referia a las diferentes estrategias comerciales que, en opinién de
los ejecutivos de Medcenter, contribuyeron a desarrollar un modelo de negocio de
caracter internacional ya que como se menciond en el primer capitulo, la corporacion
contaba con oficinas operativas en los paises de Brasil, Argentina y México, y con

oficinas representativas en Espafa, Colombia y Estados Unidos.

Para hacer posible que la consulta de esta comunidad digital médica fuera de
acceso gratuito, Medcenter comercializaba algunos espacios publicitarios a la industria
farmaceéutica, la rentabilidad de Medcenter se conseguia a través del patrocinio de una
seccion dedicada a alguna especializacion médica, se mercantilizaba la publicacion de
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plublirreportajes o entrevistas, se cobraba el envio de informacién clinica farmacéutica

a través de un boletin informativo®’ o servicio de e-mailing®s.

Se cotizaban servicios al cliente en funcién del numero de profesionales de la salud
registrados que conformaban una base de datos especifica de acuerdo a los intereses
comerciales del cliente y al contenido que se deseaba promover; es decir, el
patrocinador podia elegir enviar la informacion al mayor numero de usuarios
registrados con un determinado perfil de especialidad médica o segmentarlos por

edad, ubicacion geografica, género, etcétera.
Los banners, espacios publicitarios digitales que te siguen a donde vas

Al momento de realizar la presente investigacion, los banners eran la modalidad de
espacio publicitario mas comun en medioambientes digitales. Alun la mayoria de
paginas web se disefian con una estructura particular para contar con estos espacios
en forma de rectdngulos alargados, que regularmente se encuentran al principio o al
final de la pagina web, (header-footer), pero también pueden tener otras formas de
rectdngulos o cuadrados de diversos tamafos y aparecen a los costados derecho o
izquierdo de la pagina web, en todos los casos, son utilizados para exhibir anuncios

publicitarios.

El objetivo principal de esta forma de publicidad es capturar el mayor nimero de
impactos visuales del consumidor y atraer visitas hacia el sitio web de los anunciantes.
Cabe mencionar que estos espacios publicitarios pueden ser fijos, es decir mostrar
una sola imagen; o bien estar animados, lo que quiere decir que pueden mostrar la
consecucién de varias imagenes fijas 0 en movimiento e incluso tener el hipervinculo a

otra pagina web.

Es pertinente aclarar que, en el momento del presente analisis, los espacios
publicitarios de Medcenter estaban programados para seguir al usuario de acuerdo a
su especialidad médica, es decir, si éste se habia registrado como neurdélogo, la

publicidad de los patrocinadores de la especialidad de neurologia estaba presente

67 Boletin también llamado newsletter que puede contener noticias o contenidos de interés médico de
acuerdo con cada especialidad.
68 Envio de mensajes comerciales o informativos con patrocinio usando el correo electronico.

95



siempre, independientemente de que el usuario navegara por otras especialidades
como pediatria o psiquiatria, por ejemplo. No obstante, el usuario podia consultar la

informacion ética y comercial dirigida a las diferentes especialidades.
En Medcenter existian tres tipos de anuncios banners:

Banner Top y Bottom. En ambos casos se trataba de un espacio publicitario horizontal
de 992x250 px (pixeles).

Los Banners Top se ubicaban en la parte superior de la pagina debajo de los
indices de especialidad y del Centro de Informacién; en cambio los Banners Bottom se
situaban al final del contenido publicado en la pagina y antes del cintillo de alianzas, el

cual se detalla méas adelante.

En la ilustracién 28 se muestran los banners top y bottom de la pagina de inicio de
la especialidad de neurologia, que al momento de hacer esta investigacion no se
encontraban con patrocinio de la industria farmacéutica, cuando esto sucedia se

dedicaban a la autopromocién de otras secciones o servicios de Medcenter.

llustracion 28. Banner Top y Bottom. Pagina de inicio neurologia
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Medcenter forma parte de la mayor red de comunidades médicas del mundo
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En la ilustracion 29 se muestra el banner top y bottom de la pagina de inicio home
de la especialidad de medicina general y familiar, en este ejemplo se puede apreciar la

diferencia de este espacio publicitario cuando se encontraba patrocinado.

llustracion 29. Banner Top y Bottom con transicion de la pagina de inicio Medicina
General y Familiar.

Banner Top Imagen 1
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Transicion a imagen 4

Y

N Alcanza concentraciones por encima de 10 mg/ml er
3s primeras 24-36 hrs con 100 mg 2 0 3 veces al ¢la
li I

Banner Sky. Este anuncio ubicado en el extremo lateral derecho de la pagina, por

debajo del Espacio de Debate y de Informacion de la Industria, también era de forma
rectangular, aunque posicionado verticalmente y era de menor tamafio, media
300x250px. Al momento de realizar la presente investigacion este tipo de anuncio
tampoco contaba con un patrocinio comercial para la pagina de inicio de la
especialidad de neurologia, por lo que se ocupaba para la autopromocion de
Medcenter, en este caso fue un anuncio animado que, en sus diferentes transiciones,
promovia las visitas a otros espacios virtuales como: el de debate, la seccion de
noticias, el formulario de registro, datos autopromocionales acerca de Medcenter como
“el portal médico lider de América Latina” y una invitacion para participar en la seccion
de desafios clinicos, como se puede apreciar en las transiciones mostradas en la

ilustracion 30.

llustracion 30. Banner sky, (animado). Pagina de inicio de neurologia

)“‘ & P P COMedcenter -1

T 11 ]

Loinvitamos = (m (O ) N (O )] (O )
& ® a participar de D ‘k/,g. /i ’
la discusion

Ademas de los anuncios publicitarios, Medcenter comercializaba otros espacios con
el objetivo de promover otras secciones como: entrevistas en la seccion Opinion del
experto, informacion clinica en la seccion Haga su Diagndstico, micrositios en la
seccion de Educacion Médica, espacios informativos parciales o totales dentro del
boletin informativo, publirreportajes o bien, cobertura de eventos médicos como

presentaciones, lanzamientos, exposiciones o congresos.
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Herramientas y Servicios en Medcenter

Buscador. Se trataba de un motor de busqueda interno de amplio rango que se habia
programado con la finalidad de buscar archivos almacenados relacionados con titulos,
palabras, fechas, autor, etcétera, de contenidos publicados en Medcenter a nivel
regional. Para el siguiente ejemplo se utilizé6 como criterio de biusqueda al autor como

se muestra en las ilustraciones 31y 32

[lustraciéon 31. Buscador Medcenter

Opinién del experto  Casos Clinicos  Congresos  Educacion

B Espafiol (Mexico)

|\ > MEdcenter Virginia Arzate Q Virginia Arzate Hernandez

VEEAPY LA COMUNIDAD MEDICA INDEPENDIENT

llustracion 32. Detalle del resultado de busqueda por autor
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Alianzas Médicas. Debajo del banner bottom habia un cintillo que rotaba, en el que se
mostraban los logos de las instituciones médicas y organos colegiados con los que
Medcenter tenia un convenio de intercambio, gracias a este tipo de sinergias se podia
comunicar de primera mano las novedades y actividades de cada una de estas
instituciones, ademas de asegurar su presencia en los congresos meédicos anuales y

solicitar entrevistas exclusivas con lideres de opinion en el ambito médico.

En la ilustracion 33 se puede observar la consecucion de rotacion del cintillo con los
logos de diversas instituciones médicas de representatividad nacional y

latinoamericanas.

llustracién 33. Detalle del cintillo de Alianzas Médicas

. amem
@ .S, B e
m DE LA HEMATOLOGIA Bene ©

Sobre Medcenter. Este espacio virtual estaba sefialado con un recuadro de color gris 'y
brindaba al usuario un mensaje autopromocional acerca del posicionamiento de
Medcenter. Si se hacia clic en la opcién “Vea mas”, entonces se abria una nueva
pagina con la informacion institucional acerca de la mision de esta comunidad digital,
asi como acerca de la autoria y opinion en los diversos contenidos médicos que se
podian encontrar y cual era el criterio para su clasificacion entre las diferentes
secciones; aqui también se encontraba el hipervinculo a la pagina institucional del
grupo corporativo MedSolutions, creadores de Medcenter, como se muestra en las

ilustraciones 34 y 35 respectivamente.
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llustracion 34. Detalle del espacio Sobre Medcenter

llustracion 35. Detalle de la seccion Sobre Medcenter
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al y original, incluyendo articulos de revision, punta de vista de
iculos cientificos, informacion a su paciente, entre otros;
jeres de opinién resumen Las principales informaciones y presentaciones

2 ciarias publicadas en revistas, disrios médicos y otras fuentes

Suscripcién gratuita a la newsletter semanal de Medcenter, que destaca Lo que hay de nusvo en su
especialidad dentro del portal.

reacor y de shz calicad

Legales. Como es usual en los sitios web, en este espacio virtual se encontraban los
términos y condiciones del uso de la pagina web que por ley deben estar incluidos en
cualquier tipo de portal digital que brinda informacion de consulta a sus usuarios.

Politicas Internas de Privacidad de los datos. Como su nombre lo indica, aqui se podia
consultar el documento que planteaba los criterios acerca de como Medcenter retenia,

procesaba y manejaba los datos del usuario registrado.
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Acuerdo entre Medcenter y el usuario. En este espacio se describian las ofertas de
contenido y servicios que Medcenter ofrecia al usuario bajo condiciones especificas de

uso y navegacion dentro del portal.

Orientacion para el uso del sitio: Este espacio contenia una guia de navegacion para
el usuario que lo orientaba para acceder, navegar y conectarse a esta comunidad

digital.

Contéctenos. Se trataba de un espacio en el que los usuarios podian consultar los

datos corporativos de contacto para dirigirse a la empresa responsable del sitio web.

Contenido Gréfico. Eran las representaciones graficas que aparecian en Medcenter
para ayudar a ilustrar el contenido y hacer mas atractiva la pagina web. En Medcenter

se podian encontrar los siguientes:

o Imagenes. Se referia a la ayuda visual representada por fotografias o elementos
graficos que acompafiaban a cada contenido con el objetivo de ilustrarlo, como

se muestra en la ilustracion 36

llustracion 36. Detalle de los elementos graficos en Medcenter

DESTACADOS ea mas destacados

Dr. Antonio M. Ortega SOMMNOLENCIA EXICESIVA
Basulto - Dolor Meuropati RELACIOMNADA COM
- NARCOLEPSIA

ctividad de la enfermedad,
Iz intensidad del dolor__

ULTIMAS NOTICIAS MEDCENTER Vea mas noticias

Asodiaciones sexuales especificas entre el consume de alcohol y La incidencia de
hipertensidn: una revision sistematica y metaanalisis de estudios de cohortes
o o

o Logos. Son la representacion grafica de las instituciones, para mostrar presencia
formal y concisa de lo que representan a través de colores, formas y nombre que

portan. En la ilustracién 37 se pueden apreciar varios de ellos.
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llustracion 37 Detalle de los logos que aparecen en Medcenter
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o Recuadros. Era informacion que se connotaba con la ayuda de marcos de color
azul indigo o azul claro, se usaban dentro de la pagina para dar énfasis a ciertos
contenidos. En la ilustracion 38 se muestran los recuadros que estaban
dedicados a distinguir contenidos acerca de la “Informacién de la Industria”, las
noticias catalogadas como “Actualidad”, recomendacién de los contenidos en “Lo
mas visto”, y “Contenidos Relacionados”, entre otros. En la ilustracién 38 también

se pueden apreciar ejemplos de varios contenidos mencionados.

llustracién 38. Detalle de recuadros que aparecen en Medcenter

INFORMACION DE LA INDUSTRIA .
c variants canductual o

Saxenda® aprobado para el control cronico del ACTUALIDAD

totemporal que
predecir los
atol6gicos Una evaluacion de los criterios de diagndstico del
s de Eegeweraci{m Grupo de Trabajo de la Sociedad de Tras.

mporal 1

to de postr:

PA intravenoso en pach
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Medcenter y su competencia comercial mas cercana.

Todas las categorias anteriores se tomaron en consideracion para la realizacion de
un analisis cualitativo de caracter comparativo en relacion con otros dos portales
orientados, al igual que lo estaba Medcenter, a informar a los profesionales de la salud
de habla hispana: Intramed y Medscape. Cabe sefalar que dichos portales también

fueron analizados a partir de la pagina de inicio general y de la pagina de inicio de la
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especialidad de neurologia para una comparacién sintetizada de semejanzas y

diferencias.

El andlisis se realiz6 con ayuda del disefio de una matriz de andlisis comparativo de
sitios web médicos®, el propédsito fue establecer de manera objetiva qué tipos de
contenidos y elementos visuales incluian otras comunidades digitales especializadas
en temas de salud que, al momento de la realizacibn de esta investigacion,

representaban la competencia comercial de Medcenter.

En la ilustracion 39 de la pagina de inicio general del sitio web de Medscape, se
aprecian los elementos que habia con el portal de Medcenter, marcados con
recuadros azules, como: el buscador, el indice de especialidades, la informacion de la
educacion médica, las noticias, las opiniones médicas, la informacién de los congresos

meédicos, las alianzas estratégicas y los términos legales.

Por el contrario, en los recuadros verdes se sefialaron las diferencias, son espacios
virtuales con los que Medcenter no contaba como: dltimas noticias, temas especiales,

articulos de posible interés y una encuesta acerca de la practica clinica.

69 VVer anexo lll. Matriz de andlisis comparativo de sitios web médicos, pp. 147
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llustracion 39. Pagina de inicio General de Medscape en comparacion con Medcenter
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En la ilustracion 40 se muestra un analisis general similar, pero de la pagina de
inicio de la especialidad de neurologia de Medscape, bajo el mismo criterio, en

recuadros azules se sefialan las semejanzas y las diferencias con recuadros de color

verde.

llustracion 40. Pagina de inicio de la especialidad de Neurologia de Medscape en

comparacion con Medcenter
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Posteriormente se hizo un analisis de la pagina de inicio general de la pagina web de
Intramed, en este caso en particular el home general pertenece a la especialidad de
Cirugia General y en el caso de Medcenter, a la especialidad de Medicina General o
Familiar. Con la misma dinamica mencionada anteriormente, en recuadros de color
azul se sefalan las semejanzas y en color verde las diferencias. Debido a que la

pagina de inicio de Intramed era muy amplia se muestra en las ilustraciones 41y 42

llustracion 41. Pagina de inicio general de Intramed en comparacién con Medcenter
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llustracién 42. Pagina de inicio general de Intramed en comparacion con Medcenter.
(Continuacion)
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En la ilustracién 43 se hizo un andlisis general similar para comparar el criterio de
bldsqueda, del resultado de ingresar en el buscador la palabra: neurologia. En el caso
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de Intramed el criterio del indice, hasta el momento de concluir la presente
investigacion, era mostrar secciones y apartados relacionados con el tipo de
contenidos, no por especialidad médica como es el caso de Medcenter y Medscape. Al
igual que en los casos anteriores, se muestran con recuadros en color azul las

semejanzas y en color verde las diferencia con respecto a Intramed y Medcenter.

llustracion 43. Resultados de la busqueda de neurologia desde el buscador de

Intramed en comparacion con Medcenter y Medscape.
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Los contenidos en comunidades digitales y como afectan el medioambiente

digital

Con la finalidad de hacer una comparacion de las estrategias de comunicacion de
estas tres comunidades digitales especializadas en temas de salud, se realiz6 una
matriz de andlisis comparativo de contenidos tipo para observar a detalle como sus
similitudes o diferencias influian en el medioambiente digital en cada una de ellas.

[ll. Matriz de Analisis Comparativo de Contenidos Tipo

Categorias/ Medcenter Medscape Intramed
Sitio web

Secciones

Especialidades Especialidades
Campus
Publicaciones

indices Centros de Informacion  Noticias y perspectivas académicas
Eventos
» ) » - Foros

Educacion continua Educacion médica .

Servicios

De rango amplio

En Intramed

En Intramed por

Tipo de ) ) Google

De rango amplio De rango amplio

buscador En Internet por Google
En Medline Pub-Med
En usuarios de

Intramed

- ---
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Ill. Matriz de Analisis Comparativo de Contenidos Tipo (continuacion).

Categorias/ Medcenter Medscape Intramed
sitio web

Noticias Noticias y perspectivas Noticias destacadas

c i o o Cobertura de .
CINEUIRIERI Py blicacion académica Investigaciones

Noticiosos congresos

Comerciales Publicacién
Publicacion académica

Contenidos _—

académica

editoriales
Cientificos
Eticos

Casos clinicos Educacién médica Agenda médica

Haga su diagnostico Perspectivas Entrevistas
SOIICENIIERN Entrevistas, (opinion Opiniones médicas Contenidos mas
editoriales del experto) leidos

Cientificos

: ) Cobertura de
SLINCIHEIEEE Congresos médicos
congresos
Congresos

Informacion de la Articulos de posible

interés

industria

Alianzas con Alianzas con Campus virtual
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instituciones instituciones Intramed
académicas, médicas y académicas, médicasy ,
o o Vademécums
cientificas cientificas
Informacién Informacién
- Acerca de Medscape -
institucional institucional
: > - Politicas de
Secciones Politicas de privacidad -
privacidad
Politicas de privacidad Cookies Términos de uso
Términos de uso Términos de uso y
Centro de Atencién
Intramed
Ayuda
Ayuda
Contacto Ayuda

Resultados del andlisis comparativo de tres comunidades digitales

especializadas en temas de salud

De acuerdo con el andlisis comparativo de contenidos tipo realizado en la matriz
anterior, se puede apreciar que existieron varios contenidos similares entre las
comunidades digitales de Medcenter, Intramed y Medscape; es decir, basicamente la
informacion se dio a conocer a través de géneros periodisticos informativos como la
noticia, la entrevista, el articulo de fondo y otros géneros periodisticos de color a
manera de contenidos editoriales como el articulo, la encuesta o la entrevista entre
otros. Lo que el presente analisis integral revel6 fue que algunos de ellos tenian una
mayor variedad de servicios tanto en sus espacios virtuales, como en las herramientas

a disposicion de los usuarios.

Ademas de lo anterior en la presente investigacion se descubrié que la competencia
de Medcenter, Intramed y Medscape trataban algunos temas con mas profundidad y

en otros casos su navegacion era mas detallada como se explica a continuacion.

indices: Derivado del presente analisis Medcenter y Medscape compartian una logica

de navegacion muy similar, ambos contemplaron como herramienta principal un boton

o hipervinculo con el que el usuario podia visualizar de forma inmediata una lista de

las principales especialidades médicas contenidas en cada sitio web, asimismo el
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indice incluia en ambos portales, un botdn para acceder en un solo clic a la seccién de
educacion médica y otro mas para tener acceso al contenido mas reciente; en el caso
de Medcenter el boton llevaba al espacio virtual de los Centros de Informacion y en el
caso de Medscape al de Noticias y Perspectivas.

Sin embargo, en el caso de Intramed, este sitio web presentaba una navegacion a
través de un indice superior horizontal, que se desplegaba en forma vertical, para dar
acceso practicamente a la mayoria de sus servicios y contenidos desde sus botones

de: secciones, campus, journal, eventos, foros y servicios.

Perfil: En el caso del acceso a los datos del perfil de los usuarios registrados, en los
tres sitios web revisados para este analisis, se encontr6 en el angulo superior derecho
y sin mayores diferencias, se puede decir que, tanto en apariencia como en

informacion, se trataba de un servicio estandarizado.

Tipo de Buscador: Generalmente los buscadores de los portales digitales son
widgets’® de rango amplio, permiten al usuario utilizar diversos criterios de busqueda
relacionado con datos especificos, éste es el caso de Medcenter y Medscape;
Intramed en cambio, utilizaba buscadores de diversos rangos para realizar busquedas
de modulos especificos a través de otros servicios como: Intramed, Intramed por

Google, Internet por Google, Medline-PubMed y usuarios de Intramed.

Publicidad: Los espacios publicitarios convencionales en los sitios web se denominan
banners’, éstos pueden tener diferentes tamafios, ubicacion, disefio e interactividad,
de acuerdo al medio y el propésito de publicidad; en el caso de los tres sitios web que
ocuparon la presente investigacién, se registré una gran similitud en cuanto al uso de
banners header o superiores y los que se denominan sky o centrales que se
encuentran ubicados en el medio de las paginas respectivas como se puede apreciar

en la matriz de andlisis comparativo de contenidos tipo’?; en cuanto a los banners

70 Los widgets son programas diminutos que permite el acceso a funciones relativamente simples que se
usan frecuentemente dentro de un sitio web y que forman parte de la plantilla de disefio digital y a su vez,
de la estructura de una o varias paginas digitales.

L Ver pp.94

72 \/er Matriz de Analisis Comparativo de Contenidos Tipo pp.109
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footer o inferiores, en el sitio web de Intramed no aparecen, mientras que en

Medcenter y Medscape si.

Contenidos Noticiosos Cientificos y Comerciales: Los contenidos noticiosos
cientificos o éticos fueron utilizados con un proposito informativo, principalmente para
mantener actualizada a la comunidad médica de los acontecimientos mas relevantes
en cuanto a descubrimientos o avances de la ciencia médica, la vigilancia de

farmacos, o el devenir médico y de la salud publica.

A diferencia de los anteriores, los contenidos noticiosos de caracter comercial
trataban por lo general hechos relevantes de la industria farmacéutica y de sus
productos. En el caso de Medcenter, Intramed y Medscape dichos contenidos se
comunicaron a través de notas informativas o noticias breves con un formato
convencional: Titular, sumario, cuerpo de la nota, elementos graficos y fuente de
informacion o referencias informativas; otro formato informativo es la publicacion de

los textos académicos’s.

En el caso de Medscape, ademas, se pudieron encontrar reportajes en un ambito
de globalizacion ya que se cubrian congresos médicos de instituciones de
representatividad internacional. En cambio, Intramed public6 reportajes de profundidad
acerca de sucesos o temas de controversia del ambito médico a modo de

investigaciones especiales llamados simplemente Investigaciones.

Otro de los factores que diferencié los contenidos informativos de estos tres sitios
web fue el trato de la informacién de sus fuentes, ya que cada uno de ellos contaba
con distintas alianzas estratégicas con medios especializados de informacion e
investigacion médica y cientifica, lo que hacia posible que alguno de ellos pudieran
tener primicias informativas de diversa indole de acuerdo con la nacionalidad, la
especialidad o reputacion de cada fuente de informacion, como se detalla a

continuacion.

Contenidos Editoriales Cientificos y Comerciales: Tanto los contenidos editoriales de

caracter cientifico como los de tipo comercial, estas tres comunidades médicas

73 Ver pp.81
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permitieron a sus usuarios, a través de cajas de texto digitales que se publicaban en
sus respectivos sitios web, externar sus opiniones o juicios con un alto grado de
especializacion lo que los define stuntsumers’4. El contenido editorial en los portales
de Medcenter, Intramed y Medscape se baso principalmente en: entrevistas, articulos,
reportajes, encuestas y editoriales en que también se permitid6 el comentario de los

usuarios con respecto de cada contenido.

En este trabajo de investigacion los usuarios, considerados stuntsumers
profesionales de la salud, formaban el medioambiente digital de cada comunidad

médica.

En Medscape, Intramed y Medscape, lo que distinguié la intencibn comercial de
caracter cientifico o ético en los contenidos, fue el posicionamiento publicitario o de
mercadeo, mientras que los de caracter cientifico fueron impulsados principalmente

por intereses académicos, institucionales o normativos.

Estas tres comunidades digitales médicas basaron la demanda de sus contenidos
editoriales cientificos en sus alianzas institucionales, académicas y comerciales; y de
igual forma, cada sitio web basé su contenido comercial en el patrocinio de espacios
especificos, pagados por las empresas farmacéuticas para la publicacién de articulos,
reportajes o editoriales con los representantes de la marca, o bien para la realizacion
de entrevistas o reportajes acerca de lanzamientos, contenidos o encuestas acerca de
la eficacia de nuevas terapias, de las caracteristicas de algun medicamento,

lanzamientos de nuevos productos o de eventos especiales.

En referencia al rubro de contenidos editoriales de caracter ético Medscape
demostré en la matriz de andlisis de contenido tipo’®, tener una mayor variedad de

contenidos y temas comparado con su competencia, Intramed y Medcenter.

Servicios y Otros: Los servicios en un portal de Internet pueden ser de diferentes
tipos y su objetivo es otorgar al usuario herramientas que faciliten su navegacion o que

los distingan de lo que ofrece la competencia. Como resultado del analisis, en

74 Ver pp. 18
7> Ver pp.110

115



términos generales Medcenter, Intramed y Medscape presentaron servicios similares
relacionados a facilitar los vinculos a las redes sociales y a obtener facilmente
informacion acerca de congresos y canales de interaccion en sus foros o la traduccion
de la informacién a otros idiomas, aspecto en el que Medscape demostrd contar con

un mayor numero de contenidos traducidos.

En contraste, mientras Medcenter y Medscape contaban con informacion de
alianzas con terceros, Intramed ofrecia a sus usuarios el servicio de campus virtual,
donde los usuarios tenian acceso a cursos educativos y formativos proporcionados por
patrocinadores y de otras instancias médicas; asi como la opcion de consultar

vademécums’® de doce diferentes paises.

Legales: Aunque los archivos legales de un sitio web pueden tener diferentes nombres
tratan acerca de la informacion acerca de la institucion, la navegacion, las politicas de

privacidad y los términos de uso, asi como ayuda al usuario.

En resumen, derivado del andlisis de estas comunidades especializadas en temas
de salud, se pudo obsevar que las tres publicaban contenidos en otros idiomas,
principalmente en inglés, francés, portugués, espafol y aleman, lo que resultaba
conveniente tomando en consideracion el ambito de globalizacion al que estaban
expuestas dichas comunidades, pero también procuraban mantenerse actualizadas en

la informacién concerniente a Latinoamérica y al pais de origen, (glocalizacion).

Como resultado de navegar los tres sitios web, con el propésito de analizar las
semejanzas y diferencias contempladas a partir de las categorias de la matriz de
analisis comparativos de contenidos tipo, se observé que la participaciéon de los
profesionales de la salud en cada uno de estos sitios web, se consideraba un factor
importante ya sea por su alto grado de especializacién, lo que para esta investigacion
se cred el neologismo de stuntsumer’’, es decir, un usuario que pertenece a una

comunidad digital especifica especializada en un rubro particular, que en este caso era

6 De acuerdo con la RAE, un vademécum se define como un libro de poco volumen y facil manejo que contiene las
nociones y datos basicos de una disciplina. Los vademécums farmacoldgicos estan hechos para la consulta de
médicos y farmacéuticos, contienen las indicaciones, composiciones y presentaciones de los diferentes
medicamentos autorizados para el tratamiento de diversas enfermedades y padecimientos.

7 Pp. 18
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un medioambiente médico especializado en el cual el usuario ha sido evaluado y
aceptado como un experto para interactuar con otros usuarios con perfiles e intereses

similares.

Tener dicho perfil en Medcenter, les permitia a los stuntsumers comentar su opinion
argumentada acerca del contenido, enviar sus propias colaboraciones escritas acerca
de temas altamente especializados, compartir referencias de mejora en los
contenidos, la navegacion, los servicios o sugerencias de temas por cubrir en torno a
algun padecimiento. Todo esto hacia posible que cooperaran de forma directa
respondiendo encuestas o colaborando en algunas dindmicas como por ejemplo
respondiendo las trivias para poner a prueba sus conocimientos acerca de algun tema

especifico médico de alta especializacion.

De acuerdo con la entrevista al ejecutivo 3 de Medcenter mencion6 que, “este tipo
de acciones son en las que los directores y administradores se basan para tomar
decisiones importantes acerca de las estrategias de comunicacion. De los usos y
costumbres de navegacion y tiempo de participacion depende el tiempo que los
anunciantes tienen para impactar a los usuarios y con base en el tiempo de
permanencia en las secciones o en la lectura de los contenidos, un website determina

los temas y preferencias de los usuarios.””®

En una mirada exploratoria a los tres sitios web de salud analizados, también se
observé la participacion que se generd a través de los comentarios hechos con
respecto a una noticia importante que se publicé en el home de la especialidad de
neurologia. Para tal propdsito se eligid una nota acerca de la enfermedad transmitida
por el virus del Zika, que al momento de hacer este andlisis era muy importante por el
namero de personas que infectadas y por los dafios que se estimaba en ese

momento, podia causar este virus. 7°

78 Ejecutivo 3 2017

79 El virus del Zika es transmitido principalmente a través de la picadura de la especie Aedes, pero
también puede ser contagiada por la mordedura de animales infectados o por relaciones sexuales sin
proteccidn, el virus es causante de fiebre, sarpullido, dolor en las articulaciones y 0jos rojos, pero también
esta comprobado que, en etapa de gestacion de las mujeres, puede causar abortos espontaneos o
microcefalia.
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En este ejercicio se pudo contabilizar un mayor nimero de comentarios en el sitio
Intramed que en los de Medcenter o0 Medscape. En un analisis mas detallado de la
nota se pudo comprobar que la noticia de Intramed era mas detallada y la estructura
de la pagina permitia un mayor numero de elementos graficos como fotografias e

infografias que ilustraban la nota informativa.

Ademas, se observO que Intramed incluia al final de la nota informativa,
recomendaciones de otras noticias y articulos en la categoria de “lo mas leido”, lo que
puede hacer pensar que los elementos graficos y recomendaciones de lectura son un
factor importante que puede influir en los habitos de navegacion y participacion de los

usuarios y por tanto en el medioambiente digital de una comunidad digital.

En este andlisis también se pudo constatar que Medscape contaba con un acervo
informativo mas abundante y diverso, por ejemplo, los articulos relacionados con
enfermedades, tratamientos, diagndsticos y medicinas no eran los uUnicos tépicos,
también se publicaban contenidos que contribuian con la reflexion de la cultura
médica, a través de articulos escritos por los profesionales de la salud acerca de la
experiencia de ser médico, con temas de interés general sobre musica, turismo,

gastronomia y otros temas que podian considerarse de cultura general.

En el ambito digital, no todos los medios de informacién consiguen tener éxito, este
es el caso de varios portales creados por las empresas farmacéuticas que, debido a
los intereses comerciales que los comprometen, la audiencia pone en entredicho la
objetividad o imparcialidad de la informacion médica que refieren. Por esta razon es
gue comunidades digitales especializadas en temas de salud como Medcenter,
Intramed o Medscape procuran la inclusién de otro tipo de informacién con el propésito
de actualizar e informar al médico, con el propdsito de que la informacion no parezca
comprometida por intereses comerciales de manera velada; aunque a través de la
publicidad y el contenido patrocinado, puedan influenciar la decisiébn de prescripcion
de los profesionales de la salud suscritos, para medios como Medcenter, Intramed y
Medscape, cada médico influenciado es un prescriptor potencial de un determinado

farmaco.
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Otro de los hallazgos mas importantes de esta investigacion fue el hecho de saber

las razones por las que Medcenter dejaria de funcionar como una comunidad digital.

De acuerdo con diversos testimonios de personas que trabajaron en este proyecto,
y que fueron entrevistadas durante la presente investigacion, admitieron problemas de

caracter personal, financieros y de administracion a nivel gerencial.

En el proximo apartado se explica con detalle el caso de Medcenter y cdmo es que
aun cuando logré posicionarse como una comunidad digital médica hispanoparlante
de referencia, se vio obligada a hacer un cambio radical de modelo de negocio para
asegurar su permanencia como un asesor de mercadotecnia digital especializado en

temas de salud farmacéutica.

A principios del afio 2017, el perfil de Linkedin de Daniel Sanmarco, cofundador de
Medcenter, alin aseguraba que dicho sitio web era reconocido por sus clientes en la
industria farmacéutica y por los médicos que utilizaban sus servicios, como una
empresa que transmitia credibilidad y calidad en sus programas. Y mencionaba que
todo ese reconocimiento habia hecho posible establecer asociaciones importantes con
Medscape, ahora llamada WebMD, Google y Doctors.Net, lo que contribuia a que su
contenido fuera atractivo y valioso para los médicos hispanoparlantes y de lengua

portuguesa.

La declaracion de Sanmarco no era infundada, el se basaba en el resultado de una
estrategia comercial que Medcenter planed para posicionarse como una “Comunidad
médica independiente, lider en habla hispana y portuguesa”, lo logré por varios afios
debido a que el equipo comercial dirigi6 sus esfuerzos de promocion Unicamente a
este segmento de la poblacion de profesionales de la salud con una intencion
glocalizada®. De acuerdo con la entrevista realizada al ejecutivo 3 de Medcenter

México, cuando se cre6 Medcenter no habia comunidades que dirigieran sus

80Ver pp. 13
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esfuerzos comerciales y de comunicacion, unicamente a médicos de habla hispana y

portuguesa; su competencia eligio la globalizacion que Internet les permitio.

Ademas, mencioné que a Medcenter se le consideraba como un medio serio,
objetivo y que mantenia un lenguaje técnico pero simple de consulta y muy enfocado
en abordar los temas sanitarios desde una perspectiva cientifica.

El interés de los lectores lego y de los profesionales especializados de la salud en
Medcenter fue resultado de una vasta cantidad de contenidos relacionados con toda
clase de informacion ligada a diversas patologias que aparecieron de manera
desmedida, desregularizada y accesible en Internet hasta la infoxicacion®!, también se
origin6 de manera simultdnea, la posibilidad tecnolégica de que se volviera
omnipresente, es como describe Roxana Tabakman, bidloga y periodista cientifica
argentina hija de un neurocirujano, “El interés de los lectores en la medicina no hace
sino reflejar un cambio de actitud en la que los pacientes se hacen cargo de su propia
salud y buscan informacion en todas las fuentes posibles”; (pp.56) y en esencia esto
se debe a que al crecer las posibilidades de informacién, consecuentemente, se

incrementan las necesidades de dicha informacion.
El ranquin digital como un poderoso argumento publicitario

Entre las infinitas posibilidades de informacion al alcance de Internet, existen
empresas como Alexa Rank®, que actllan como un filtro, posicionando por categoria y
preferencia de trafico de audiencia en diferentes medios de comunicaciéon que se
encuentran en la red de redes. Este corporativo hace recuento cada afo de las
paginas que registran mas trafico y logran posicionarse en los primeros lugares en

todo el mundo.

81 La Infoxicacion es un neologismo acufiado por Alfonso Cornella, (1996) y se refiere al exceso
informacional, es decir a que se tiene mas informacion para procesar de la que humanamente se puede,
lo que da como resultado un estadio de ansiedad. Si bien Cornella acufié este neologismo antes de que
existieran buscadores de informacion como Google, que aparentemente facilitan la busqueda de
informacion, también es cierto que la amplifican, sin mencionar la informacién que hoy llegan por otros
medios como el e-mail, audio, video, teléfonos mdviles, chats, etcétera.

82 Filial de Amazon, compafiia estadounidense de comercio electrénico y servicios de computacién en la
nube.
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En 2012, dicha herramienta de clasificacion posicioné a Medcenter como la
comunidad médica de habla hispana con mayor trafico, de ahi que se construyera la
frase: “Medcenter, la comunidad médica independiente lider en habla hispana vy
portuguesa”, el posicionamiento de Medcenter en el sitio de Alexa lo legitimé como un
medio de referencia a través del cual los profesionales de la salud podian actualizarse
y ponerse en contacto con otros médicos, no solo en paises como Brasil y Argentina,
desde donde habia estado operando a finales de la década de los 90, sino también en
Colombia, Sur de Estados Unidos, Espafia y otros paises del centro y sur de América.
En México, empez6 a operar en el afio 2002, lugar en el que de acuerdo a los
testimonios de los ejecutivos de Medcenter entrevistados, encontraron una audiencia

médica receptiva y participativa.
En especifico el ejecutivo de Medcenter 3 argument6 que lo anterior se debié a que:

“La unica comunidad que se habia conformado con una trayectoria de mas de
18 afos en habla hispana fue Medcenter, es decir, no habia un proveedor que
ofreciera un tipo de servicio similar al que nosotros ofreciamos en el mercado
de habla hispana y portuguesa; habia evidentemente otros sitios que ofrecian
informacion cientifica de caracter médico, pero generalmente se publicaba en
idioma inglés. Muchos médicos estaban suscritos a esos sitios; sin embargo,
ni la informacion ni la comunicacion iban enfocadas a la comunidad
Latinoamericana sino estaban dirigidos a la comunidad médica angloparlante,

europea y norteamericana”.®3

Explicéd, ademds, que en su momento Medcenter se convirtidé en la comunidad lider
ya que practicamente no habia otra comunidad digital conformada por médicos de
habla hispana y portuguesa que ofreciera informacién y una experiencia similar. Sin
embargo, en opinion del ejecutivo de Medcenter 3 debido a las innovaciones
tecnoldgicas y necesidades de informacion del profesional de la salud, el mercado no
cesaba de cambiar, por lo que continuamente se desarrollan redes de profesionales

que tratan de conectarse de manera regional, nacional e internacional e incluso las

83 Ejecutivo Medcenter 3 (comunicacion personal, 15 de abril de 2017).
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redes angloparlantes o de otros idiomas ya existentes, comienzan a interesarse por el

potencial de otros mercados trasnacionales como el hispanoparlante.

En este punto, es necesario reiterar que mas que los fines de conocimiento cientifico-
académico, estas comunidades se fundamentan y operan principalmente con fines
comerciales, por tanto, las dinamicas que se generan dentro de ellas responden
principalmente a un mercado mundial que exige estrategias globales que generen un

gran impacto mercadologico con la menor inversion posible.

De una sana comunidad digital médica a sobreviviente de la mercadotecnia

farmacéutica.

Uno de los factores que puede determinar el éxito de un medio de informacién digital
de acceso gratuito, como era el caso del modelo comercial de Medcenter y el de su
competencia aqui analizada, es el nimero de lectores, esto habla de la aceptacion y
credibilidad que tiene como medio de informacidén, no obstante, si las ventas por
publicidad no son suficientes para seguir operando, este tipo de comunidades digitales

pueden desaparecer.

El ausentismo de anunciantes es un factor determinante en la preservaciéon de
cualquier medio de informacion, y aun mas lo es para los que pretenden abordar
temas de ciencia o salud, debido a que las posibilidades de patrocinarlas son
significativamente menores si se compara con otros modelos de negocio digital,
informativos, de compras en linea o de entretenimiento, que pueden aceptar a

anunciantes de casi cualquier producto de consumo.

A pesar de que estos proyectos de comunicacion e informacién se originan de un
convencimiento genuino de la necesidad o del servicio de informar a la sociedad, y no
s6lo a la venta de productos o servicios, ambos factores son necesarios para la
preservacion de los medios. Si a lo anterior se suman los intereses particulares de las
personas que dirigen dichos medios, el resultado puede ser la aniquilacién para un

medio de comunicacion como fue el caso de Medcenter en el afo 2017.
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Luego de 18 afios de operaciones comerciales los fundadores de Medcenter
Solutions, Carlos Reis y Daniel Sanmarco decidieron disolver su sociedad y retirar sus
respectivos capitales por convenir asi a sus intereses particulares. Como resultado de
esta separacion, la estructura administrativa, financiera y tecnolégica de Medcenter
sufrio estragos no solo en las filiales de Brasil y Argentina, sino también en las del
resto de Latinoamérica incluyendo México, la disolucion de la sociedad corporativa

impacté econémica y operativamente a la empresa.

A lo largo de la presente investigacion se han mencionado algunas de las ventajas
que Medcenter.com tenia al ser una comunidad digital especializada, como la
globalidad, la inmediatez y la interactividad por mencionar algunas. Sin embargo, los
errores en un medioambiente digital también se evidencian de forma inmediata: se
pueden exhibir globalmente y los usuarios pueden usar la interactividad para

manifestar quejas de manera omnipresente.

Luego de la disolucion de la direccion de los socios principales de Medcenter.com
fue evidente la falta de actualizacion de los contenidos, la carencia de recursos para
brindar soporte técnico y mantenimiento a la pagina web, esto propicid una emergente
reestructuracion de navegacion del portal y la emergente implementacion de nuevos

esquemas de patrocinio y expectativas comerciales que no se estaban logrando.

Ante estos hechos, como investigadora cercana a este objeto de estudio, fue
necesario recabar informacién acerca de los hechos a fin de entender de una forma
objetiva y bajo una Odptica hipotética deductiva, la veracidad de lo que estaba

aconteciendo.

El siguiente relato, fue el resultado de puntos de convergencia de las diferentes

respuestas de los ejecutivos de Medcenter que se entrevistaron.

A finales del afio 2016, Federico Testagrossa hasta entonces director médico
regional de Medcenter y los directores ejecutivos en México, Carol Calva y Leonardo
Gonzélez, junto a otros inversores menores, decidieron comprar las acciones de
Medcenter.com con el propdésito de rescatar el proyecto. Sin embargo, el esfuerzo tuvo
resultados fallidos debido a varios factores que afectaron el trabajo en equipo como, la
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comunicacién oportuna, la veracidad de la informacion, el cese de labores para
algunos empleados® y la renuncia de otros empleados del area de ventas a nivel

Latinoamérica que decidieron trabajar para Medscape.8®

Después de algunos meses de mantener a Medcenter bajo el mismo esquema de
negocio y servicios, es decir como una comunidad digital especializada en temas
meédicos que proporcionaba de forma gratuita informacion cientifica y comercial a los
profesionales de la salud. El consejo directivo, con sede en Argentina y Meéxico,
cambié su estrategia de negocio para lanzar el sitio web MedNet Solutions, una
agencia especializada en mercadotecnia digital farmacéutica que oferta a sus clientes
la posibilidad de conectar a las marcas con un publico especifico a través de una
plataforma exclusiva llamada MedNetConnect. En la ilustracién 44 se ilustra el nuevo

logo de esta empresa.

llustracion 44. Logo MedNet Solutions

® MedNet

B qolutions

De acuerdo a la informacion consultada en su nueva pagina web, este modelo de
negocio les permitié a los nuevos socios utilizar su experiencia en el sector sanitario y
farmacéutico; el propésito como MedNet Connect es vincular a las farmacéuticas, a
travées de las marcas de sus medicamentos, con las audiencias interesadas con

contenidos especializados que se difunden por diversos canales digitales.

Esta estrategia comercial no sélo les permitié hacer uso de las bases de datos de
usuarios de profesionales de la salud registrados en Medcenter.com, sino tener la

oportunidad de actualizarlas y obtener nuevos registros, lo que resulté muy valioso ya

84 Este fue el momento en que MedNet Solutions prescindié de varios de sus empleados por lo que dejé
de ser parte de la corporacion; sin embargo, hubo la oportunidad de seguir colaborando de forma
independiente por seis meses mas, periodo en el que se pudo contar con el apoyo del equipo de trabajo
para continuar con la presente investigacion.

8 |la competencia mas cercana de Medcenter y en el pasado incluso su socio comercial de contenidos
cientificos (2009-2012).
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gque como se mencioné anteriormente, cada médico registrado representa un
prescriptor potencial.®® De la misma forma en que el equipo de ventas de
Medcenter.com lo hacia, el principal argumento para conseguir patrocinadores para
MedNet ha sido garantizar a los clientes un nimero determinado de impactos que

tendra su mensaje en la audiencia médica especializada.

En la péagina institucional MedNet Solutions se asegura que MedNet Connect
cuenta con una audiencia médica cautiva de 388,500 miembros en toda
Latinoamérica, 251,620 en Brasil y 52,130 en México®, como se puede ver en la
llustracién 45, cifras que se utilizan como garantia de seguir posicionandose como: “La
comunidad independiente lider de profesionales de la salud, en paises de habla

hispana y portuguesa”.

llustracion 45. Informacién MedNet Solutions. Pagina de inicio 1

Integrando canales de
marketing

388500 251620 52130

L
C: et

La comunidad independiente lider de profesionales de Ia salud en paises de habla Hispana
y Portuguesa

¢Quiénes Somos?

Somos un grupo de profesionaies PIONErDs en manketing digial per 13 industria de fa salud en LATAM

86 VVer Ref. 73 pp.118

87 Las cifras de los médicos que conforman esta comunidad se actualizan constantemente al abrir la
pagina, con la idea de que los clientes e internautas sepan de su incremento constante. Los nimeros que
se presentan en esta investigacion fueron actualizados hasta el Gltimo momento de la entrega del
presente trabajo en el mes de diciembre de 2019.
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Entre los servicios que oferta este nuevo concepto comercial para los profesionales
de la salud, se mencionan: el acceso a cientos de articulos cientificos, las noticias mas
relevantes del devenir médico, la posibilidad de consultar material audiovisual, la
interaccion entre profesionales de la salud, las herramientas que facilitan la
participacion de los usuarios, la educacion médica en linea y el desarrollo cientifico de

Cursos entre otros.

Lo anterior no dista mucho de lo que se ofrecia en Medcenter.com, excepto que se
ofrece la posibilidad de que los usuarios registrados ademas de comentar noticias y
articulos también puedan compartir imagenes y diagnosticos derivados de la

experiencia de la atencién clinica.

En el portal MedNet Connect®®, se enuncian diferentes objetivos como parte de su

mision:

- Conectar a las industrias de la salud y la farmacéutica con los decisores clave,
prescriptores habituales y nuevos prescriptores, para la optimizacion en la recepcién
de contenidos y conocimiento cientifico, vinculados a productos para la salud, con la

intencién de eficientar el retorno de la inversion de nuestros clientes.

- Ofrecer estrategias de mercadotecnia omnicanal®® bajo una relacién costo efectiva
para prelanzamientos, asi como para productos establecidos y maduros, es decir ya

posicionados en el mercado, sean éticos o sin prescripcion médica.

- Ofrecer estrategias basadas en el conocimiento y trayectoria del equipo de

mercadotecnia farmacéutica y de la salud en general.

Para lograr lo anterior, MedNet Solutions propuso soluciones basadas en diferentes
estrategias de mercadotecnia que ya se habian usado en Medcenter, pero con nuevos

nombres y beneficios agregados. Como puede apreciarse en la siguiente ilustracion.

8 http://www.mednet.solutions/
89 Los omnicanales dan como resultado omniusers, neologismo que también se propuso para esta
investigacion. (Ver pp. 20, 21).
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llustracién 46. Servicios MedNet Solutions. Pagina de inicio 2

Nuestras Soluciones

Medical Training: Se refiere a la educaciébn médica en linea para tener acceso a sus
cursos desde su plataforma educativa, el beneficio adicional es proporcionar puntos de

avales reconocidos para su certificacion® con base en su evaluacion final del curso.

Promotional Marketing: A través de material gréfico digital se hacen envios

promocionales segmentados®! a los correos de los profesionales de la salud.

Content Marketing: Este servicio no presenta innovaciones, salvo las de disefio.

Consiste en hacer llegar contenidos cientificos en formatos estratégicos como, por

9 |os médicos obtienen sus certificaciones como especialistas en alguna disciplina médica, con base en
los puntos que acumulan al cursar estudios y que son otorgados por avales reconocidos. El nimero de
puntos que deben acumular depende del area especifica médica en la que desean especializarse.

91 Son envios que se realizan s6lo a médicos con especialidades especificas. En el caso, por ejemplo, de
que la intencion del cliente sea promover la férmula mejorada del Propofol, agente anestésico de corta
duracion que se aplica via intravenosa a través de una inyeccién, se usa para la induccion y
mantenimiento de una anestesia preoperatoria. MedNet realiza una segmentacion o discriminacién en las
bases de datos de profesionales de la salud, apartando los correos electrénicos de la audiencia médica
registrada con especialidad en neurologia, neurocirugia, neuropediatras, cirugia general y psiquiatria. Es
esta audiencia la que recibird la promocién de la monografia de la nueva formulacién del Propofol con
cardioprotectores.
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ejemplo: la entrevista, el reportaje, cobertura de evento o infografia por mencionar
algunos, de esta manera se hace parecer que la informacion no tiene un objetivo
comercial y se logra atraer la atencion del publico lector y enganchar a los

prescriptores potenciales.

Influencers and Opinion: Un lider de opinidn, tiene la habilidad de llevar a varios de
sus colegas a una accion especifica, término que en mercadotecnia se identifica como
llamada a la accion (call to action), en este contexto dicha estrategia se sugiere para
campafas relacionadas con la prevencion de enfermedades, (Disease Awarness), 0

bien para campafias relacionadas con la promocion directa de farmacos de venta libre.

e-Congress and events: Este servicio se refiere a la transmisiébn en vivo de un
congreso o0 evento médico desde el lugar de los hechos, es decir cobertura en vivo.
Posteriormente, el video grabado puede ser consultado en una seccion especifica del
sitio MedNet en la seccibn de congresos, ponencias, 0 entrevistas, segun

corresponda.

Pharma Connect: Es una herramienta digital desarrollada por MedNet Connect la cual
permite a los representantes médicos tener un contacto de visita virtual, por lo que su
uso es mas fluido y dinamico. Bajo la modalidad de la contratacién de una licencia,
MedNet proporciona al representante médico la posibilidad de tener contacto hasta
con 60 diferentes médicos potencialmente prescriptores®? a través de la plataforma
MedNet Connect durante un mes y usarla tan frecuentemente como lo requiera. El
meédico recibe una alerta en su correo y en ese momento decide ver los mensajes o

recibir el material grafico o archivos adjuntos provenientes del representante médico.

De acuerdo con el ejecutivo 3 de Medcenter entrevistado, con estas acciones
MedNet Solutions buscaba reposicionarse como un referente en cuanto a la
actualizacion, la educacion continua digital y la convivencia virtual del gremio médico.
“Con una vision renovada y estrategias de ventas optimizadas, buscamos la mayor

captacion de clientes y asi permanecer en el ambito del marketing farmacéutico; pero

92 Esto se determina con base en las horas de practica clinica al mes, es decir por el nUmero de
consultas que el médico proporciona, a mayor numero de consultas, mayores las probabilidades de que
prescriba alguno de los medicamentos que le interesan al representante médico.

128



para lograrlo depende de la fidelidad de una audiencia médica ocupada, elitista y con
una curiosidad nata por las nuevas tecnologias y los nuevos medios de informacién
especializados en difusibn de informacibn médico cientifica; ademas de los
anunciantes de la industria farmacéutica que cada vez intentan mas la captacion del

médico y de los pacientes de forma directa”.%?
Medcenter en comparacién con MedNet

De acuerdo con las entrevistas realizadas a los diferentes ejecutivos de Medcenter,
esta comunidad digital se cre6 con la idea de que los profesionales de la salud
contaran con un medio digital para informarse, actualizarse a través de cursos
glocalizados de educacion médica continua y ser un medio globalizado con estrategias
de comunicacion y acuerdos comerciales a través del cual los profesionales de la
salud de habla hispana y portuguesa lograran establecer vinculos profesionales y de
camaraderia. Estos aspectos fueron la base que durante casi una década construyo
un medioambiente digital en el que 391,440 médicos hasta 2018, de paises del norte,
centro y sur de América, Portugal y Espafia se registraran en esta comunidad digital,
con ideas que parecen innovadoras de acuerdo con los mercados internacionales
digitales de este ramo para garantizar una conexion y mercantilizacion globalizada con

interés glocalizado.

Solo el tiempo dird si se tomaron las mejores decisiones administrativas y
operativas, si los socios comerciales, principalmente de la industria farmacéutica,
depositan su confianza en este nuevo modelo de negocio, si para los usuarios
meédicos el medio resulta Util para su practica profesional y si logran adaptarse a un
medio en constante cambio, con vertiginosas innovaciones que requeriran en el futuro
inmediato de la rapida adaptacion de sus co-creadores que se niegan a desaparecer
del horizonte del marketing farmaceéutico digital.

% Ejecutivo 3 2017
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Conclusiones.

Este trabajo ha representado un objeto de estudio complejo debido principalmente a
que no existe una gran diversidad de estudios o teorias que emerjan desde el enfoque
de las comunidades digitales y aun menos las especializadas en temas de salud desde
un punto de vista de analisis de los usos y costumbres del medioambiente digital

médico.

Si bien es cierto que la definicibn de comunidad fisica geograficamente, no dista
mucho de las caracteristicas que definen a las comunidades digitales, los fines si
pueden tener grandes diferencias pues las dindmicas de interaccion se vuelven
igualmente importantes en contextos glocalizados y ain mas cuando son globales;
algunos autores que abordan conceptos génericos de comunidad creados a través de
Internet, tienen conflicto incluso para determinar que factores diferencian a una
comunidad virtual de una comunidad digital, pero lo que si se puede asegurar es que
las comunidades digitales representan una exigencia de alfabetizacion informacional y

digital que a su vez define el perfil particular de quienes forman parte de ellas.

Existen cada vez mas iniciativas de tedricos de la comunicacion enfocados al estudio
del impacto de los diversos medios masivos que usan Internet, pero éstas todavia son
tomadas con reservas por algunas instituciones académicas y estudiosos de la
comunicacién debido a la escasa evidencia que no permite estimar teorizaciones
emergentes como validas e irrefutables, es por eso que para abordar este tema ha sido
conveniente un analisis holistico, tomando en consideracion no solo las caracteristicas
fisicas que definen a una comunidad digital sino también las dinamicas de socializacion
e interaccion propias del perfil de los usuarios que la conformaban, para lograrlo se hizo
uso de instrumentos de investigacién convencionales en campo como la entrevista y la
aplicaciéon de encuestas, hasta otros métodos como la etnografia digital que aun resulta

disruptiva para algunos cuerpos académicos.

Bauman afirma que la mayoria del contacto que se desarrolla en las redes sociales
digitales es escasamente profundo; sin embargo, no por ello es necesariamente carente

de interacciones que puedan generar acciones sociales valiosas como el dialogo o la
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empatia; en la comunidad digital para médicos de Medcenter, la etnografia permitid
realizar un abordaje eficaz para su estudio en el que se observé que la interaccion
social entre médicos, en principio mediada por un ordenador, trascendia eventualmente

al &mbito fisico.

Enfoques antropoldgicos y holisticos acerca de como se integra el uso de las
relaciones en ciertas comunidades y redes sociales on line (como lo explican etnografos
digitales Daniel Miller, Don Slater y Gomez Cruz), prueban que la socializacion en los
espacios virtuales trasciende a los fisicos, estableciendo un puente entre sus usos,
rutinas y significacion. Las comunidades virtuales y las redes sociales, también
representan la oportunidad de transitar a la convivencia fisica y suscitar el dialogo. Las
personas que actlan tanto on line como off line, terminan construyendo o reforzado
relaciones on life, es decir, relaciones que del medioambiente digital trascienden a la

interaccién presencial.

La posibilidad de implementar el método etnogréfico en Medcenter, como parte del
equipo de gestion y administracion de dicha comunidad digital, desde la posicion de
gerente de audiencia, (audience manager) representdé una gran ventaja, lo que hizo
posible contextualizar la presente investigacion con respecto a los procesos de
socializacion que tenian lugar en esta comunidad digital como se explica a

continuacion.
El medioambiente digital de Medcenter y los factores que lo determinaron

Medcenter.com fue un medio de comunicacion nativo digital especializado en temas de
salud, tanto su estrategia de comunicacion como la comercial, se estructuraron para
crear y hacer crecer a una comunidad de profesionales de la salud de habla hispana y
portuguesa en un entorno globalizado, pero atendiendo también intereses informativos

y campafas de promocion glocalizadas.

Bajo esta dinamica se observo que en Medcenter.com se desarrollaron tres de los
aspectos mencionados por Mariane Krause (Krause, 1999), que definen el
medioambiente en una comunidad: pertenencia, interrelacion y cultura comdun,
conceptos que también pudieron evaluarse a través de la aplicacién del cuestionario
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estructurado a 50 profesionales de la salud del perfil de neurologia cuyos resultados se
analizaron en el tercer capitulo, pagina 69 y 70, indicando que la cultura comun no
solamente estaba dada por pertenecer al &mbito médico, sino también por tratarse de
especialistas en un campo médico especifico.

Se pudo comprobar que en Medcenter los profesionales de la salud compartian usos,
costumbres e intereses tipicos como la concepcion del fin altruista de la preservacion
de la vida, la condicion multidisciplinaria y colaborativa de atencién al paciente; pero
también un trato jerarquizado en funcién de los afios de estudio y la practica
profesional, por mencionar algunos. En la especialidad de neurologia, que fue la elegida
de este estudio, ademas se evidencié que preexistia una cultura de alta exigencia de
especializacion, por tanto también de interés en cursos de actualizacion médica y de
gestién de liderazgo, ya que como se explicé en el apartado tres de este trabajo, los
neurdlogos ocupan el lugar mas alto en las jerarquias de especialistas médicos, lo que
también condicioné de alguna forma la socializacion dentro del medioambiente digital

en Medcenter.com

Asimismo, con ayuda del andlisis estructural del sitio web de Medcenter en el ultimo
capitulo de la presente investigacion, ilustrados en las paginas 110 a 115, se pudo
establecer que la disponibilidad de ciertas herramientas digitales en espacios virtuales
especificos, fue determinante para la interaccién on line entre los usuarios, aunque la
narrativa de pertenecer a una comunidad digital médica exclusiva, también jugd un

papel muy importante en el proceso de socializacion.

En la interaccion en linea, los médicos registrados demostraron contar con
alfabetizacién informacional y digital, es decir con una capacidad avanzada de la
consulta y del uso de la informacion altamente especializada, asi como de un
comportamiento ético en los espacios virtuales, de esta forma se hizo evidente el
conocimiento profundo del lenguaje técnico del @mbito médico de los usuarios, al grado
de argumentar sus diferencias o concurrencias en torno a las opiniones de otros
profesionales de la salud, con profesionalismo y respeto. Estas caracteristicas se
consideraron para definirlos como stuntsumers, es decir usuarios altamente
especializados en los temas que se tratan en los medioambientes digitales y que
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participan activamente con otros usuarios especializados en los mismos temas; lo
anterior, lo anterior con base en la construccion de otros neologismos del ambito de la
mercadotecnia y del uso de los consumidores de informacion a través de nuevas
tecnologias, para mayor referencia se puede consultar la pagina 18 del presente trabajo

de investigacion.

La descripcion y la etnografia como propuesta de un analisis integral para un

colectivo digital

Existen diversas formas, recursos y métodos para evaluar la complejidad de los medios
de comunicacion digitales, en el segundo apartado de esta investigacion se elabor6 una
propuesta para analizar de manera integral la comunidad digital de Medcenter, para ello
se consideré emplear un método cualitativo, ya que era necesaria la descripcion y
valoracion de varios elementos en conjunto que pudieran ser interpretados para
describir el significado que tenia para un usuario de Medcenter pertenecer a esta

comunidad digital.

Para hacer un andlisis integral de Medcenter se tomaron en consideracion tanto los
criterios descriptivos de Fernback y Thompson (Fernback, 1999), como las tipologias de
Teresa Paramo (Paramo, 2006), bajo estos criterios se pudo observar que en
Medcenter existié la posibilidad de interconexion globalizada entre algunos de los
usuarios de habla hispana y portuguesa a través del sitio web y la oportunidad de
transitar del &mbito “on line al off line” durante eventos médicos presenciales en México

y otras partes del mundo.

En el caso de Medcenter, la practica clinica fisica de los médicos desde consultorios
y hospitales constituian el ambito off line, la consulta de informacién e interactividad
periddica a través del sitio web constituian el ambito on line y finalmente, cuando los
usuarios participaron en eventos presenciales anunciados u organizados por
Medcenter.com, al convivir con otros profesionales de la salud, realizar actividades
propias de la educacibn médica, asistir a conferencias, participar en talleres,
relacionarse con representantes de la industria farmacéutica y compartir su experiencia

con respecto a pertenecer a Medcenter.com, pasaron al ambito “on life”.
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Para analizar el grado de interaccion y apropiacion de los usuarios hacia esta
comunidad digital, se tomaron principalmente en consideracion las respuestas del
cuestionario estructurado, 64% hizo referencia a la aceptacion de haber pertenecido a
esta comunidad digital, 28% a la frecuencia de consulta del sitio web una vez por
semana y 30% esporadicamente, y por ultimo 88% admitio participar en los diferentes
espacios virtuales, cifras descritas en las paginas 68 y 69 del cuarto capitulo; por otro
lado, la observacién derivada de la experiencia etnogréfica de los indices de
participacion y permanencia en el sitio web a través de Google Analytics, refirieron un
incremento durante la realizacion de congresos meédicos 0 cursos especializados de la
industria farmacéutica, por lo que se infiri6 que los eventos glocalizados de
representacion global a través de la transmision, de los conferencistas e informacion
provenientes otras partes del mundo, eran estrategias eficaces de trafico globalizado ya
gue se incrementaba de manera generalizada y localmente la navegacion en el sitio
web, pero también de representacion local ya que la mayoria de asistentes a estos
eventos eran médicos del pais en el que se llevaban a cabo los eventos, aunque casi

siempre también los habia en menor medida de otros paises.

En Medcenter actividades como la actualizaciéon informativa del quehacer médico, la
posibilidad de mejorar la préactica clinica a través del intercambio de conocimientos con
otros profesionales de la salud y actualizarse a través de las noticias en avances
meédicos y de los lanzamientos farmacéuticos, fueron los elementos principales de la
narracién sobre la que esta comunidad digital se fund6 y consiguié impacto mediatico,
cumpliendo asi con las tres premisas de las comunidades digitales citadas por Teresa

Paramo: narrativa, divulgacion y practica.

Otra premisa derivada del método etnografico fue considerar los dos tipos de
informacion que se podian consultar en Medcenter y como influian en el medioambiente
digital; todo miembro que formaba parte del equipo de Medcenter, habia sido instruido
acerca de la necesidad de incluir ambos tipos de informacion para que los profesionales
de la salud realmente contaran con una actualizacién O6ptima e integral de la
informacion sanitaria, estos conceptos que se abordaron de forma detallada en el tercer

capitulo, y que fue importante considerar para el abordaje de un analisis descriptivo
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porque en esta ambivalencia entre los intereses a los que responde la informacion ética

y comercial, fue el que se desarroll6 la narrativa del propdésito de esta comunidad digital.

Con este concepto Medcenter persuadié al menos a 692,250 médicos de habla
hispana y portuguesa que admitieron pasar por un proceso de registro y seleccion para
ser registrados hasta 2019°%.

A partir de este punto cada usuario aprendié a utilizar las herramientas digitales
propias de la plataforma del sitio web y las us6 para interactuar en los diferentes
espacios virtuales, lo que supuso un proceso de domesticacién dentro de la comunidad
digital de al menos cuatro etapas: la determinacion de pertenecer a la comunidad
Medcenter, su familiarizacion del espacio virtual a través de las diferentes secciones, la
elecciéon de un rol dentro de la comunidad digital que era dado por la especialidad
meédica de cada profesional de la salud o por la que era de su interés, y por ultimo la de
participar e interactuar con los otros miembros de dicha comunidad al expresar su
opinion con respecto a los diferentes contenidos, pronosticar diagnésticos médicos con
base en cuadros clinicos y al hacer preguntas a lideres de opinidn, por mencionar

algunas de la acciones de interaccion que se llevaban a cabo.

La comunidad digital Medcenter.com fue un colectivo especializado para médicos
gue, con base en intereses comerciales de representatividad internacional y tendencias
mundiales en temas de salud, consolidé6 un proceso de globalizaciéon a través de
Internet; sin embargo, también atendié asuntos de caracter local como dar voz a
profesionales de la salud que eran considerados lideres de opinién en cada pais o que
gozaban de cierta autoridad por el puesto que ocupaban dentro de ciertas
farmacéuticas, ya fueran del dmbito académico, institucional o representantes de la
industria. Todo esto como parte de una estrategia de comunicacion para lograr un

medioambiente de mayor empatia local y de exclusividad entre los usuarios.

94 Cifras tomadas del home de la pagina de MedNet Solutions, disponible en: mednetconnect.org. 2019
135



Usos y costumbres del ambito médico fisico que pueden replicarse en el

medioambiente digital.

Para hacer un analisis de los usos y costumbres que formaron parte del medioambiente
digital de Medcenter, fue clave enfocarse en el comportamiento de un perfil médico
especifico. Como se ha explicado en el tercer capitulo de esta investigacion, en el
medioambiente médico existe escalafén entre los profesionales de la salud basado en
el nimero de afios de estudio y la practica clinica de cada especialista médico; los
neurdlogos requieren preparacion académica y experiencia en campo por un periodo de

tiempo que oscila entre los 16 a los 20 afios 0 mas.

A través de las entrevistas realizadas a tres neurdlogos y dos médicos familiares que
prefirieron permanecer andénimos, se confirmd que ninguna otra especialidad médica
como la de neurologia tiene tanto prestigio y privilegios, las mas cercanas son las
relacionadas con cardiologia y los cirujanos especializados en neurologia, cardiopatias
0 microcirugias, este hecho forma parte esencial de la percepcion de nivel de
conocimiento, experiencia profesional, estatus econémico y de liderazgo entre médicos;
sin embargo la de neurologia, es la especialidad que por estar simbolicamente en el
pinaculo de la piramide de jerarquias médicas, denota mas los usos y costumbres del

ambito médico.

Estimar el valor de una profesién depende de una serie de factores evidentes como
el grado de dificultad de la preparacion académica, el cumulo de conocimientos
adquiridos y la experiencia requerida en campo, como se menciond anteriormente;
hasta otros mas subjetivos como el nivel socioecondmico que puede pagar por dichos
servicios 0 la naturaleza del servicio, en el caso de los neurdlogos todos estos

elementos se suman al hecho del escaso numero de profesionistas con dicho perfil.

En Meéxico, de acuerdo con datos proporcionados por uno de los neurdlogos
entrevistados, hasta el afio 2017 se contaba con 1,300 neurélogos certificados, lo que
significaba que por cada 100 mil habitantes existia un neurélogo, esto tomando en
consideracion que estuvieran situados equitativamente en todo el territorio nacional,

pero es factible pensar que existen entidades en nuestro pais, al menos hasta el
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término del presente trabajo de investigacidbn, que no cuentan con profesionales
meédicos con este perfil, es por todo esto que los neurdlogos reciben un trato
excepcional en comparacion con médicos de otras especialidades; aunque eso también
los force a atender una gran demanda de trabajo, a cumplir con la exigencia de una

educacién médica continua y a tener escasos momentos de ocio.

No resulta extrafilo entonces que otros profesionales de la salud que atienden
patologias relacionadas con el cerebro, se sientan atraidos hacia esta area de la
medicina. Pero el estatus no lo es todo, de acuerdo con varios articulos médicos, la
neurologia es también una de las &reas de la medicina que mas ha resultado
beneficiada debido a los dltimos avances cientificos y tecnoldgicos, como la
reprogramacion de células cerebrales, la edicion genética y otras nano-
neurotecnologias como chips, implantes y protesis, o que envuelve a la especialidad de
neurologia en halo de fascinacion por el tipo de tecnologias que se usan y de
exclusividad por la clase de instituciones médicas que pueden pagar dichas

tecnologias, la mayor parte de ellas en el sector privado.

Como puede observarse, la comunidad digital Medcenter resulté ser proclive para
replicar mitos, habitos y formas de interacciones fisicas del ambito médico al espacio
digital, lo que contribuy6 a preservar los canones de convivencia, jerarquizacion social y
estereotipos. En este caso se comprobd que Medcenter.com contribuy6 a reafirmar la

importancia y pertenencia de estatus.

En contraste, el perfil de neurologia de Medcenter también reveld, durante la
presente investigacion algo mas. Como resultado de las respuestas del cuestionario
estructurado, se revelé que el perfil de neurélogos en Medcenter se conformaba por el
12% de neurologos, 50% de psiquiatras y 38% de otras especialidades relacionadas
con patologias cerebrales como neurofisiologia, pediatria, paidosiquiatria vy

neurocirugia.

En el segundo apartado del tercer capitulo se desarrollaron posibles explicaciones
para este fenbmeno que pueden resultar de utilidad para la construccién de una o mas

hipotesis, sobre todo si estan dirigidas al andlisis del manejo de las bases de datos de
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los registros en comunidades digitales, para la optimizacion de estrategias de
comunicaciéon y comercializacion; no obstante, tomando en consideracion las
respuestas del cuestionario estructurado, si se puede afirmar que la opinion de los
usuarios con respecto a la informacion publicada era considerada importante, asi como
ttiles las herramientas de interaccion en los espacios virtuales y que para ellos

resultaban interesantes diversas secciones dentro del sitio web.

Sin embargo, estas apreciaciones no parecen congruentes con el grado de
participacion, ni con la frecuencia de navegacion que los usuarios encuestados
admitieron. Al respecto, desde la etnografia se pudo interpretar como una participacion
0 navegacion pasiva, es decir, con base en los resultados del monitoreo en Google
Analytics, se pudo comprobar como gerente de audiencia del equipo de Medcenter, que
el tiempo promedio de visita era de minuto y medio en diferentes horarios, lo que se
considera alto por el tipo de perfil del usuario, ya que los médicos cuentan con escasos

momentos de ocio.

Tanto en medios digitales como en redes sociales es muy valiosa la interaccion con
el publico, porque eso no solo garantiza un impacto en el consumidor, sino que hace
factible la viralizacién a través de las redes sociales y recomendable o prestigioso al

medio de comunicacion.

Como ya se ha mencionado anteriormente, Medcenter contaba con espacios virtuales
que hacian posible la interaccion con los usuarios, ademas tenia presencia en redes
sociales a través de los canales de Facebook e Instagram, pero las publicaciones eran
esporadicas y no contaba con un gerente que se encargara de administrar las

publicaciones y presencia corporativa en redes sociales.

Este aspecto tal vez impactdé de forma negativa a Medcenter debido a que no se
aprovecharon todos los canales de interaccion y viralizacion mediatica a su alcance,
siendo que un medio digital debié contemplar dentro de su estrategia de comunicacion
dichos aspectos para no sumar factores de riesgo comercial o de bajo impacto entre

SuS usuarios.

138



Consideraciones que mejoran a las comunidades digitales especializadas en

temas de salud

En el Udltimo apartado de la presente investigacion se detalla el proceso de
actualizacion de la definicion e-health tomando como referencia la de Gunther
Eysenbach (Eysenbach:2001), que se refiere a la contribucién de la tecnologia digital
para mejorar la informacion en los campos de la salud y la medicina, con el propésito
de hacer mas eficaz el acceso a la informacion relevante, lo que hace posible
compartirla en un contexto de globalizacion. No obstante, se sigue expandiendo el uso
del término e-health, que lo mismo se utiliza para aludir a la comunicacion y
transmision de datos a través de dispositivos maoviles con el propdésito de mejorar
diagnésticos médicos, que para referirse a la consulta clinica entre pacientes y
doctores e incluso a la relacion profesional entre doctores y proveedores a través de

dispositivos digitales que utilizan la comunicacién en tiempo real gracias al Internet.

Después de varios modelos de negocio de los fundadores de Medcenter, el
concepto relacionado con la informacion médica y la interaccién entre colegas, fueron
los que dieron resultados positivos para concebir una comunidad digital especializada

para profesionales de la salud de 26 especialidades médicas.

Si alguien quiso pertenecer a esta comunidad, tuvo que enviar su solicitud de
registro con sus datos personales, ademas de un numero de cédula profesional o
cardex que lo acreditara como profesional de la salud. Cabe mencionar que a través
de los reportes generados como resultado del monitoreo de los datos de la audiencia
de Google Analytics, se corroboré que habia algunos usuarios registrados con un
ndmero asignado a algn comprobante de documentacion de estudios médicos que no
lo eran, esto generalmente ocurria debido a que el personal de ventas y marketing
digital, requerian monitorear los espacios publicitarios que patrocinaban, por lo que era
muy importante que el usuario reconociera que estaba registrandose en un comunidad
digital de profesionales de la salud, asumiendo el compromiso de hacer un uso
responsable de la informacion medicamentosa, de las herramientas digitales y de los

espacios virtuales.
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Lo anterior demuestra que, a pesar de los filtros y los avisos de advertencia, la
seguridad en una comunidad digital no es infalible, ain asi el bajo nimero de estos
casos en Medcenter hace suponer que, si la mayoria de los integrantes en una
comunidad digital respeta las reglas y las normas impuestas, se crea un
medioambiente digital en el que se preservan los usos y costumbres seguidos por la

mayoria.

En Medcenter, el usuario pudo elegir una especialidad médica acorde a su
profesion o area de interés, esto con el objetivo de llevar a cabo una estrategia de
comunicacion en la que se enviaban a los correos electronicos de los médicos,
boletines semanales con la informacién dirigida a las especialidades que cada uno
elegia, y del mismo modo, era impactado publicitariamente a través de espacios
designados para este propdésito con anuncios fijos, emergentes o interactivos que
anunciaban productos de marcas relacionadas a sus areas terapéuticas especificas.
De este modo lo médicos siempre encontraban informacion y actualizaciones

terapéuticas orientadas a sus areas de especialidad médica.

Como se menciond en la presente investigacion, en el &mbito médico, los intereses
éticos se derivan de la informacion que resulta de las investigaciones cientificas en
temas de salud, de la actualizacibn académica y congresos médicos como parte
constante de su formacion profesional, ademas de las que se emiten por parte de las
instituciones que regulan y vigilan el correcto uso de distintos farmacos; por otro lado,
los intereses comerciales son parte esencial de la préactica clinica de los profesionales
de la salud. La informacion que emana de la industria farmacéutica es imprescindible
en el proposito de mejorar el estado de salud de los pacientes, los lanzamientos de
nuevas drogas, el mejoramiento de las medicinas, la eficacia del uso de terapias
combinadas e incluso el resultado de la eficacia de cada alternativa terapéutica, todo
eso definira el grado de infalibilidad en el tratamiento y la certeza de la prescripcion, es

decir, son factores importantes que definen los ingresos de un médico.

La informacion médica ética y comercial son dos lados de una misma moneda, el

propoésito hipocratico de sanar al paciente no puede realizarse sin el propoésito
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mercantilista de la prescripcion. Los fundadores de Medcenter lo sabian y supieron

sacar provecho a ambos fines para crear un modelo de negocio exitoso.

Medcenter.com ofrecia herramientas digitales en espacios virtuales que facilitaban
la jerarquizacion de la informacion, la interconectividad con otros usuarios y la
participacion en distintos foros. El distintivo de este portal fue dirigir este esfuerzo de
comunidad en torno a temas de actualizacion médica para los médicos de habla
hispana y portuguesa, sector que no habia sido atendido hasta entonces en un

medioambiente digital.

Los temas glocales con un modelo digital globalizado facilitaron el rapido
crecimiento de Medcenter, en menos de un lustro pudo posicionarse en varios
ranquines mundiales como “La comunidad médica independiente, lider en habla
hispana y portuguesa”. Este lema se convirtio en la narrativa de su proposito de
comunicacioén, principalmente a través del contenido y de las estrategias comerciales
reflejadas en los espacios publicitarios, como se pudo apreciar a través del analisis
detallado de la estructura del sitio web en el tercer apartado del cuarto capitulo.

La informacién obtenida en esta investigacion, también logré develar los factores
qgue contribuyeron a replicar los usos y costumbres del ambito médico. Como ya se ha
descrito a lo largo de esta investigacion, y en particular en el capitulo cuatro, los
espacios virtuales en los que los usuarios podian hacer uso de herramientas digitales
con las que podian tener mayor interaccion con otros médicos para comentar acerca
de los contenidos, o0 en los que se podia escribir para poner a prueba los
conocimientos médicos en las secciones de “Haga su Diagnéstico” o “Espacio de
Debate”, eran en los que los médicos ponian de manifiesto sus usos y costumbres. En
dichos espacios virtuales no solo quedaba testimonio del cimulo de conocimientos
adquiridos al concurrir o discernir de las opiniones de otros médicos, sino que también
se exponian sus experiencias médicas reportadas desde los principales o mas

reconocidos centros privados de salud del pais.

Estos espacios virtuales eran los que mas generaban comentarios, como se puede

apreciar en la llustracion 23, en la que en torno al tema ético de: ¢ Qué desicion tomar
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cuando la informacion médica puede afectar la continuidad de un tratamiento?, se
generaron alrededor de 254 comentarios. Otro ejemplo es la aprobacion de la
informacion publicada en la seccién Opinién del Experto a través de la que los
médicos reconocian o aprobaban las declaraciones de algun profesional de salud con

respecto a un tema especifico.

En el andlisis comparativo de Medcenter con su competencia Intramed y Medscape,
se pudo concluir que las estrategias de comunicacion y comercializacién para tener un
mayor impacto en los usuarios, pudo lograrse a través de diferentes estrategias como
la glocalizacién al dar importancia a temas relacionados con sucesos locales, pero
también considerar el medioambiente globalizado ya que era importante que los
contenidos pudieran reflejar una actualizaciébn de los principales temas de salud

vigentes en el mundo y estar disponibles en otros idiomas.

Como parte de las estrategias comerciales que repercutieron en las estrategias de
comunicacién, se pudo observar la tactica de hacer alianzas que permitieran que
Medcenter contara con diversidad de contenidos textuales y graficos exclusivos; asi
como la optimizacién de espacios virtuales que permitan a los usuarios hacer uso de
herramientas digitales para externar su opinion experta. En los portales de Medcenter,
Intramed y Medscape, un elemento comun fue la creacion de espacios virtuales para
que los usuarios, definidos por sus caracteristicas como stuntsumers, pudieran dejar
testimonio de sus opiniones argumentadas por su profundo conocimiento acerca de

ciertos temas.

Dichas estrategias de comunicacion y comercializacion parecian eficientes y tal vez
hubieran logrado que Medcenter superara la crisis econOmica que estaba
atravesando; no obstante, de acuerdo con los testimonios de los ejecutivos
entrevistados, los desacuerdos entre los socios y fundadores provocaron su
desaparicion. Es decir, Medcenter.com desaparecié debido a un factor completamente
ajeno a la estrategia de comunicacion que lo gestd y logré su supervivencia en un
ambito digital exigente y cambiante: los intereses mercantiles irreconciliables de

quienes lo gestaron.
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Con el nuevo modelo de comercializacion e interaccion de MedNet, la base de
datos perteneciente a Medcenter paso integra al nuevo esquema de negocios, hecho
que muy probablemente confundié a los usuarios registrados en Medcenter, debido a
que la informacion que tenia valor para ellos y les daba un sentido de pertenencia
desaparecié®, al igual que las herramientas o los espacios virtuales para poner a
prueba sus conocimientos o0 sus opiniones, es decir su medioambiente digital cambi6
radicalmente. Actualmente, MedNet representa mas una suscripcion informativa
comercial del &mbito sanitario que una comunidad de interaccion donde era posible la

sociabilidad exclusiva para profesionales de la salud.

Si bien la nueva plataforma permite a los médicos leer material de evidencia
cientifica de consulta, acceder a educacion médica en linea, comentar noticias,
compartir articulos y revisar material médico multimedia; MedNet parece darle mayor
relevancia a los impactos de marca originados por la informacion cientifica que
proviene de los patrocinadores. Medcenter, “La comunidad médica independiente,
lider en habla hispana y portuguesa”, quedo6 atras para dar paso a un MedNet, el
“Grupo de profesionales pioneros en marketing digital para la industria de la salud en
LATAM, que integran canales de marketing digital, conectando marcas con las

correspondientes audiencias”®.
La evolucion del e-health y las comunidades digitales especializadas en salud

Es impredecible el rumbo que un medio de comunicacién tomard cuando existen
varios factores que determinan su estabilidad, la historia de la comunidad digital de
Medcenter fue determinada por intereses distintos al de conservarla por parte de sus
propios fundadores. El futuro de MedNet apenas comienza y solo con el tiempo se
podra determinar si seguira experimentando cambios que contribuyan a su vigencia en

un mundo donde la informacion digital exige: inmediatez, globalidad, ser atractiva

9 Hecho que se basa en estadisticas arrojadas a través de Google Analytics para los contenidos mas
leidos y secciones de mayor estancia mensual en Medcenter al afio de noviembre de 2012-noviembre de
2016

9 Texto obtenido del folleto promocional de MedNet Solutions y de su pagina web http://mednet.solutions/
20109.
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visualmente, interactiva, de interés bajo demanda y con riesgo de no siempre estar

documentada y comprobada.

Las comunidades médicas también evolucionan y con ellas el uso de nuevos
conceptos, una de las subdivisiones del e-health son las m-health o también conocidas
como health mobile, salud movil, que se refiere al uso de los dispositivos moviles
como herramientas de apoyo para la gestion y recopilacion de datos para que los
profesionales de la salud y los pacientes, los e-patients, puedan acceder a la
informacion médica de forma expedita y omnipresente con novedosas posibilidades de
terapia y diagnostico a través de teléfonos inteligentes, relojes de pulsera inteligentes
(Smart watches), aparatos de monitoreo movil y hasta asistentes roboticos o

programables.

Nuevos desafios aguardan a las autoridades sanitarias y profesionales de la salud
en temas de acceso a la atencion sanitaria y a los medicamentos, como la atencion
sanitaria en paises sobrepoblados, garantias de una mejor calidad de vida en la
poblacion adulta mayor y segun voceros de la Organizacibn Panamericana de la
Salud, (PAHO), amenazas globales a la salud como: contaminacion del aire, cambio
climatico, enfermedades no transmisibles, pandemias, resistencia antimicrobiana,
patbgenos emergentes y miedo a las vacunas entre otros, que se incrementara en los
préximos afios®” y que demandara comunidades de médicos mejor informadas en todo

el mundo.

¢ Sera la massmediatizacion® multimedia en las comunidades digitales la respuesta
del cuidado de la salud en un mundo que, por los avances tecnolégicos puede ser
potencialmente mas sano pero que, paraddjicamente hace frente cada vez a mas

enfermedades, enfermos y a la desinformacion?

7 Datos retomados de la pagina de la PAHO, 2019.
https://lwww3.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=14916:ten-threats-to-global-
health-in-2019&Itemid=0&lang=es#gsc.tab=0

% Tomando como referencia que los mass media son los medios de comunicacion de masas, en orden
de aparicion histérica: prensa, radio y televisién y los que son propios de las nuevas tecnologias digitales
como boletines y correos electrénicos, blogs, webinars, podcast, por mencionar algunos; entonces la
massmediatizacién multimedia, para este estudio en particular, se refiere a los modos de produccion,
distribucion, recepcion y utilizacion de los medios de comunicacion de masas anteriores a la digitalizaciéon
y los que han emergido luego del proceso de digitalizacion de la comunicacion.
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Algunos paises de todo el mundo ya se preparan para este complicado panorama
mundial. Las propias comunidades médicas y de investigacion han tomado las riendas
de sus estrategias de comunicacion mediatica digital como: La Sociedad Americana
contra el Cancer en Estados Unidos, el Instituto de Psiquiatria Ramén de la Fuente
Mufiz en México, el Instituto Finlandés de Salud Ocupacional en Finlandia, el Centro
de Investigacion en Epidemiologia Ambiental en Espafa y El Laboratorio Europeo de
Biologia Molecular en Alemania, por mencionar algunos que se encuentran en los
primeros 20 lugares a nivel mundial de los de mayor influencia en 2018, de acuerdo

con la publicacién del Times Higher Education.®®

Ejemplo de esta tendencia, también es la plataforma de la European Health
Telematics Association, que se ha propuesto desde el afio 1999 ser un punto de
encuentro para todas las corporaciones, organizaciones o personas dedicadas a la
mejora de la salud, es decir, servir como puente entre profesionales de la salud,
farmacéuticos y pacientes para hacer cada vez mas efectiva la comunicacion y
colaboracion en temas de salud a través de las tecnologias digitales, se trata de un
modelo de comunidad digital multidisciplinaria y transdisciplinaria especializada en

temas de salud globalizada. 1°°

Lo que hace pensar que en un futuro la necesidad mas apremiante no sera hallar la
informacion, sino estar preparado, alfabetizado en términos de informacién y

conocimientos digitales para distinguir su veracidad y valor.

99 https://observatorio.tec.mx/edu-news/los-20-mejores-institutos-de-investigacion-del-mundo/
100 hitp://telemedicine-momentum.eu/european-health-telematics-association/
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ANEXO I

Guia de entrevista para ejecutivos de Medcenter en México y Argentina

El objetivo de esta guia de entrevista es la obtencién de datos de la fundacion de
Medcenter, sus objetivos iniciales y actuales de comunicacion, sus estrategias iniciales
y actuales comerciales y como éstos se han transformado con el tiempo.

1. ¢Cuando inicia operaciones MedcenterMX como empresa?

2. ¢Cbomo definirias a MedcenterMX como medio de comunicacion? (aqui preguntar
acerca del concepto de: “comunidad independiente”.

3. ¢ Como se estructura MedcenterMX para su operacion?

4. ¢Por qué razén Medcenter crea una filial en México? (estrategias comerciales
basadas en niUmero de médicos o habitos de uso del internet como principal fuente de
informacion, hacer crecer la base de médicos prescriptores).

5. ¢ Qué otros productos y/o servicios tiene MedcenterMX?

6. ¢Bajo qué argumentacion Medcenter se vende como “La comunidad médica lider
en habla hispana y portuguesa”?

7. ¢ Como definirias los objetivos de comunicacién de Medcenter a través de su
portal-web?

8. ¢Cbmo surgid tu incorporacion como parte del equipo de MedcenterMX? (fecha,
puesto inicial, responsabilidades y/o tareas?

9. Qué cambios o evolucion has podido observar en MedcenterMX con respecto a
los siguientes aspectos:

o Sus objetivos de comunicacién

. Implementacion de nuevas tecnologias

o Objetivos de ventas

o Estrategias con los clientes

o Productos y/o servicios

10. ¢Cuales son las ventajas y desventajas que sefalarias, derivadas de tu
experiencia de:

o Que tus clientes estén vinculados a la industria farmacéutica
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o Trabajar en un portal web con una audiencia especializada en el area de la
medicina y la salud

11. Desde tu punto de vista personal, ¢qué tipo de cambios podrias sugerir para hacer
de Medcenter?

o un medio mas mediatico y con mayor niumero de usuarios registrados

o un medio con una facturacion mayor

o algun otro cambio.
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ANEXO Il

Matriz de analisis comparativo de sitios web médicos

La finalidad de esta Matriz de analisis comparativo es cotejar el contenido informativo y
gréafico a partir del home de la especialidad de neurologia de Medcenter y compararlo

con el de Medscape e Intramed.

CategorizzWebseiz Medcenter

indice(s)

Se ubica en el angulo supenor
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e e I B

Banner Header
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ANEXO IV

Guia de entrevista para neurélogos y médico académico

El objetivo de esta guia de entrevista es la obtencién de datos con respecto al manejo
de jerarquias en el &mbito médico en general y al estatus de los neurdlogos sobre
otros médicos especialistas en particular.

1. ¢Cual es sunombre y cargo actuales?

2.  ¢Es usted neurdlogo o neurocirujano?

3. ¢Por qué razon decidio especializarse en el area de la neurologia?

4. ¢ Cuéantos afos de estudio requiri6 llegar a este grado?

5. ¢En qué institucién académica realizé dichos estudios?

6. ¢Como describiria el periodo de internado en su preparacion de practica clinica?

7. El desenvolvimiento profesional como médico es conocido por sus jornadas

laborales exhaustivas, ¢, qué nos puede comentar al respecto?

8. ¢ Sabe usted cuantos neurélogos hay ejerciendo en nuestro pais y cual es la
demanda actual de este tipo de especialidad médica en el territorio nacional?, (si no lo
sabe proporcionar las estadisticas actuales al momento de la entrevista de acuerdo a
INEGI).

9. De lo anterior se puede deducir que de acuerdo a las urgencias médicas y
padecimientos que su especialidad atiende, es un ambiente especialmente exigente
para ejercer, ¢coOmo es que los médicos de mayor y menor rango logran cohesionarse

como equipo de trabajo?

10. ¢Existen algunos factores que contribuyan a un mejor desenvolvimiento de las

distintas jerarquias médicas?
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11. ¢Considera que la especialidad de neurologia esta en el pinaculo del ambito

meédico y por qué?

12. ¢Qué situaciones especificas considera usted que pueden ser factor de

posicionamiento en el ambito médico?
13. ¢Le hatocado presenciar o padecer el abuso de poder de algun colega?

14. ¢Cual es su opinion con respecto a las jerarquias médicas establecidas y como

mejorar en el desempefio profesional la relacién con subalternos y con superiores?

15. ¢Hay algo mas que desee agregar?
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ANEXO V

Modelo de cuestionario cerrado para médicos registrados al perfil de neurologia
sobre medioambiente digital de Medcenter México.

Introduccién

Para Medcenter su opinion es muy importante. Tome unos minutos para resolver el
siguiente cuestionario con el objetivo de conocer mejor sus preferencias y opinion sobre
Medcenter.

Sus respuestas seran tratadas de forma anonima y confidencial. Responder este
cuestionario le tomaré cinco minutos aproximadamente.

Al terminar podra obtener un exclusivo grafico artistico acerca del proceso de sinapsis,
elija el tamafio de su preferencia, desde gran formato para impresion tipo péster o para
llevar en sus dispositivos moviles.

Preguntas Gabinete de respuestas por opcion

Masculino

Femenino

Prefiero no contestar
A. De 25 a 34 afios
B. De 35 a 44 afios
C. De 45 a 54 afos
De 55 a 64 afios

De 64 0 més afios

O O O OO0 O O O

o Si
o No

O A. Le provee de informacion y servicios
especializados del gremio al que usted pertenece a
través de Internet

O B. Le permite dar su opiniébn con respecto al
servicio y los contenidos via digital

O C. Le permite interactuar con colegas y otros
profesionales de la salud a través de una plataforma
digital

O D. Todas la anteriores

O E. Otra. Detalle su opinion por favor:
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ANEXO V

(Continuacion)

(@) A. Cotidianamente (mas de 5 veces por
semana)

O B. Frecuentemente (al menos 3 veces por
semana)

O C. Esporadicamente (al menos 1 vez a la
semana)

O D. Casi nunca (promedio de un par de veces al
mes)

O E. Nunca

@) A. Cotidianamente (méas de 5 veces por
semana)

O B. Frecuentemente (al menos 3 veces por
semana)

@) C. Esporadicamente (al menos 1 vez a la
semana)

@) D. Casi nunca (promedio de un par de veces al
mes)

@) E. Nunca
(@) A. Diariamente

O B. Cada vez que recibo un boletin electrénico (al
menos una vez a la semana)

O C. Al menos un par de veces al mes

O D. Esporadicamente, hay meses en que no la
consulto

(@) E. Nunca
O A. Diariamente

@) B. Cada vez que recibo un boletin electronico (al
menos una vez a la semana)

O C. Al menos un par de veces al mes

O D. Esporadicamente, hay meses en que no la
consulto

O E. Nunca
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ANEXO YV

(Continuacion)

O Ser un medio de informacion general del ambito
médico

(@) Ser un referente de informacion actual en
diversas especialidades médicas.

O Ser un apoyo informativo y visual para la
consulta médica.

(@) Ser un referente de las novedades en el ambito
farmacéutico

O Ser un recurso para encontrar educacion
médica continua

O Otro. Detalle su opinién por favor:

O Participar en los casos “Haga su diagndstico”

O Enviar mis trabajos editoriales para que sean
publicados

O Participar en los Foros de Discusion
Tener acceso a la “Opinidn del Experto”
A. Més de 10 ocasiones

B. Menos de 10 ocasiones

O O O O

C. Nunca lo he intentado

Muy importante Importante Indiferente Poco importante Nada importante

O (@) (@) (@) o
o O (@) (@) o
O O (@) (@) o
o o (@] (@] O
o o (@] (@] O
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o) o) o o o
O (Pregunta abierta)

*Preguntas Obligatorias: 1, 2, 3,4y 10

Gracias por su participacion, nos seguiremos esforzando para darle un mejor servicio.

En el siguiente hipervinculo usted podra tener acceso al grafico artistico exclusivo de
Medcenter acerca del proceso de sinapsis neuronal. Elija el tamafio de su preferencia, a
continuacion, descargue los archivos que le permitiran imprimirlo en diferentes

formatos:

Formato de alta resolucién. Usted podra imprimirlo en un formato tipo poster en el
servicio de su preferencia y enmarcarlo para usarlo como parte de la decoracion de su

consultorio médico.

Formato de resolucion media. Luego de descargarlo podra usarlo como fondo de
pantalla en su ordenador personal, tablet y laptop.

Formato de baja resolucion. Ideal para llevar como fondo de pantalla de inicio o de

bloqueo en teléfonos inteligentes.
iMuchas gracias por participar!

Link (yainactivo) del cuestionario en plataforma:

https://fs7.formsite.com/medcentersolutions/form173/fill?3=email*

En lugar de la palabra “e-mail” se escribe el correo electrénico del destinatario.
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ANEXO VI

“Neuronas en red y proceso de sinapsis”
Disefio gréfico digital
Disefador: Luis Luna
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ANEXO VI

Estrategia de comunicacion a través del contenido: estrategia de

informacion ética y comercial

 Contenido - Insttucional
Estrategias de P
comunicacion Boletines a través de A P
Semnaios (| /|| .
Contacto a traves de

* noticias
* articulos " Informacion

* entrevistas comercial

Géneros

W periodisticos

comunicacion 7 (atrocinada por la

Medcenter industria
i | - '+ usodefarmacos | farmacéutica
sitio web Cursos de

.. * actualizaciones
actualizacion o
% médicas y
médica .
: farmacéuticas
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