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Resumen

Internet y las nuevas tecnologias han cambiado la forma de obtener informacion de todo tipo, también informacion relacionada con la alimentacion
y la salud. Se han multiplicado las fuentes de informacion y los generadores de contenidos. EI médico, seguido por otros profesionales de la
salud, son los profesionales en quien mas confian los ciudadanos para consultar sus dudas sobre alimentacion y salud, pero internet y las redes
sociales se utilizan cada vez con mayor frecuencia.

La informacion disponible en la red sobre alimentacion, nutricion y salud procede de muy distintas fuentes y dmbitos: revistas cientificas, insti-
tuciones académicas, organismos sanitarios, asociaciones (cientificas, profesionales, de consumidores. . .), empresas de distintos sectores que
ofrecen informacion y venden sus productos o bien particulares con distintos perfiles que pueden estar o no cualificados y presentar opiniones
personales independientes o interesadas. El hecho de que al buscar en la red temas de salud los ciudadanos accedan, junto a fuentes contras-
tadas, a sitios con informacion de dudosa calidad ha preocupado a las autoridades, Administraciones y organismos competentes y profesionales
sanitarios. Hace tiempo que se han impulsado iniciativas para desarrollar sistemas que permitan reconocer webs que ofrezcan contenidos de
salud de confianza y de calidad para los usuarios y consumidores. Es necesario que profesionales sanitarios cualificados contribuyan a la difusion
en la red de informacion de calidad y facil de comprender y que faciliten el acceso a fuentes de informacion fiables por medio de repertorios.

Los ciudadanos-pacientes-consumidores necesitan informacion fiable y accesible para poder tomar decisiones informadas sobre su alimentacion,
sobre su cuidado o el de su familia y para poder participar en iniciativas comunitarias.

Abstract

Internet and the new technologies have changed the way of obtaining information of all kinds; also, information related to food and health. The
sources of information and content generators have multiplied Doctors followed by other health professionals are the professional’s citizens trust
most to consults their doubts regarding health, food and nutrition, but the internet and social networks are increasingly used. The information
on food, nutrition and health available on the net comes from very different sources and areas; from scientific journals, academic institutions,
health organizations, scientific societies, professional, consumer or other kind of associations, companies from an array of sector who offer
information and sell their products, or individuals with different profiles, who may or may not be qualified and present personal opinions, either
independent or interested.

The fact that when searching the internet for health issues citizens can access together with contrasted sources, other sites which publish
information of uncertain quality has worried competent bodies and health professionals. A number of initiatives have been promoted to develop
systems that allow the identification of websites that offer trusted quality health content, useful for patients and consumers. It is necessary that
qualified health professionals contribute to the dissemination of quality information, easy to understand, in the internet and facilitate access to
reliable information sources through directories.

Citizens-active patients- active consumers need trusted information a reach in order to adopt informed decisions related to food consumption,
own care or that of their families as well as to be able to participate in community actions.
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INTRODUCCION

Desde hace ya algunos afios, las nuevas tecnologias (TIC) y los
dispositivos electrénicos forman parte del paisaje cotidiano de una
buena parte de los ciudadanos, tanto en el @mbito urbano como
en el rural. Seguin un informe publicado en noviembre de 2017
(1), en Espafia nueve de cada diez individuos (92,6%) disponen
de al menos un teléfono movil, y mas de la mitad de la poblacion
dispone de un ordenador portatil. Ademas, en casi el 85% de los
hogares hay televisor de pantalla plana y ordenador; el 52,8% tie-
ne tableta y casi uno de cada cuatro, Smart TV. La telefonia mavil
esta presente en el 97,6% de los hogares e internet, en el 77,3%.

Ala luz de los ultimos datos publicados por Eurostat, cada vez
aceptamos mejor los servicios publicos digitales (2). EI 81% de los
europeos y el 80% de los esparioles usan regularmente internet
y el 82,7% lo ha utilizado en alguna ocasion (3), aunque con una
diferencia de 3,8 puntos porcentuales entre hombres y mujeres.
También existen diferencias seguin la edad: es mayor el porcentaje
de usuarios entre los jovenes de 16 a 24 afios. Sin embargo, no
existen grandes diferencias segun el tamario del habitat, con mas
de un 80% de usuarios en todos los entornos, salvo los municipios
de menos de 10.000 habitantes (76,5%).

A estos datos hemos de afiadir que los contenidos digitales,
el comercio electronico y la publicidad digital son sectores de
negocio en expansion, igual que los juegos y las aplicaciones
para moviles (4). Los dispositivos moviles juegan un papel cada
vez mas importante como punto de acceso a internet y, por tanto,
como medio para compartir contenidos a través de las redes
sociales. Es mas: el 80,9% de los internautas accede a la red
utilizando un teléfono inteligente.

¢EN QUE FUENTES NOS INFORMAMOS
SOBRE ALIMENTACION Y SALUD?
¢CONFIAMOS EN ELLAS?

Segun Eurostat, en 2016 el 48% de la poblacion de la Unidn
Europea (UE) utilizo internet para buscar informacion relacionada
con la salud. Los ciudadanos de los paises del norte de Europa se
situan en cabeza (Luxemburgo, 71%, Dinamarca, 65%; Finlandia,
65%; Alemania, 63%, y Holanda, 63%). Esparia, con un 49%, se
encuentra un punto por encima de la media de la UE (5).

Un informe de la plataforma The Cocktail Analysis refleja que el
91% de la poblacion internauta tiene cuentas activas en redes socia-
les (con una media de 2,31 redes por individuo), con Facebook a la
cabeza, con un 85% de usuarios en 2015 (6).

Mas del 60% de los internautas espafioles busca informacion
sobre salud en internet con frecuencia. Las mujeres lo hacen en
mayor medida, bien para reservar cita para una consulta médica
para ellas u otros miembros de su hogar (42,4% de las mujeres
que utilizo internet en los tres meses anteriores a la encuesta;
33,4% de los hombres) 0 para buscar informacion (67,7% de las
mujeres que utilizd internet; 54,6% de los hombres) (3).

El uso generalizado de internet ha supuesto un giro radical a la
hora de obtener informacion de todo tipo y en cualquier momento.
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@Gracias a los nuevos dispositivos y herramientas conseguimos un
acceso universal e inmediato. Pero internet también ha supuesto
cambios importantes en la forma de generar la informacién y
de comunicarla. Con el auge de internet, de las paginas web
personales y blogs y, muy especialmente, con la popularidad de
las redes sociales y el microblogging, se han multiplicado las
fuentes de informacion y los generadores de contenidos, que ya
no estan limitados a los medios de comunicacion tradicionales
y a los profesionales, sino que cualquier persona, conocedora
de un determinado tema o no, profesional 0 no, puede publicar
informaciones y opiniones que, en principio, los usuarios encon-
tramos al mismo nivel.

En este contexto, ha surgido un nuevo perfil de influenciadores
en la opinién y en la toma de decisiones de las personas que
buscan informacion o simplemente navegan por la red; prescrip-
tores sobre multitud de temas, entre otros, los relacionados con
la salud, la alimentacion y la nutricion (7).

En 2015, tres estudios recogieron informacion relacionada con
la busqueda de informacion sobre salud y el grado de confianza
que inspira cada fuente: el informe Los pacientes y la e-Sanidad,
elaborado por el Observatorio Nacional de las Telecomunicaciones
y de la SI (Ontsi); el estudio ENPE (8) elaborado por la Sociedad
Espafiola de Nutricion Comunitaria (SENC) junto con SPRIM y la
colaboracion de Sigma Dos e impulsado por la Fundacion Eroski,
y la Encuesta de Percepcion Social de la Ciencia y la Tecnologia,
elaborada por la Fundacion Espafiola para la Ciencia y la Tecno-
logia (Fecy?) (9).

Las tres fuentes coinciden en que el médico es el profesional
en quien mas confian los ciudadanos para consultar sus dudas
sobre alimentacion y salud, aunque también ocupan un lugar
destacado otros profesionales sanitarios, como los enfermeros y
los farmacéuticos, asi como cientificos y profesores, que merecen
la confianza de los ciudadanos.

Tanto el estudio ENPE como otros informes reflejan que internet
y las redes sociales se utilizan cada vez con mayor frecuencia
para buscar informacion sobre salud (Fig. 1). No obstante, la
investigacion cualitativa realizada en el estudio ENPE subrayaba
que internet inspiraba desconfianza, mientras que inspiran con-
fianza y credibilidad los medios de comunicacion de gran pene-
tracion e impacto en los hogares, como la television, sobre todo
las declaraciones expresadas por personajes muy populares. El
estudio de Fecyt confirma que internet es la primera fuente de
informacion sobre ciencia (39,8% de los encuestados), sequida
de la television (31,9%).

¢SOBRE QUE TEMAS SE CONSULTA
EN INTERNET?

Los temas concretos sobre los que se busca informacion son
diversos, pero con frecuencia estan relacionados con la alimen-
tacion y la nutricion. Hasta un 54,2% de la poblacion ha usado
internet para obtener informacion sobre nutricion y habitos de vida
saludables o sobre diagnostico o enfermedades de uno mismo
o de alguien de su entorno (52,1%). Ademas, un 50,9% busca

[Nutr Hosp 2018;35(N.° Extra. 4):85-95]
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Figura 1.

Fuentes de informacion relacionadas con la salud: frecuencia de uso y confianza. Fuente: Modificado de Red.es, ONTSI.

sintomas propios o de personas cercanas. También se busca
con frecuencia informacion relativa a tratamientos (47%), cen-
tros sanitarios (46,5%) y algin medicamento recetado (46,4%).

¢{COMPRENDEMOS LA INFORMACION
QUE ENCONTRAMOS EN INTERNET?

Un 51,8% de la poblacion afirma entender de forma mas o
menos adecuada la informacion de salud que se obtiene de
internet. Casi la otra mitad dice que solo la entiende alguna vez
0 nunca.

¢COMO Y DONDE SE BUSCA
LA INFORMACION SOBRE SALUD,
ALIMENTACION Y NUTRICION?

La mayoria de los ciudadanos que buscan informacion sobre salud
en internet lo hacen a través de buscadores como Google (85%),
las wikis (23,5%) y las webs informativas sobre salud (20,8%). En
menor medida se busca informacion en redes sociales (11,4%),
blogs (9,7%) y webs de asociaciones de pacientes (6,1%). Las
opciones menos utilizadas para este fin son las aplicaciones para
mavil (3,8%) y las revistas o recomendaciones de los médicos en
internet (0,4%). En la tabla | se reflejan los distintos tipos de webs
que los ciudadanos consultan para buscar informacion sobre salud,
segun el informe sobre e-Sanidad publicado por Ontsi en 2015.

[Nutr Hosp 2018;35(N.° Extra. 4):85-95]

Tabla I. Tipos de paginas web que
se consultan para informarse sobre salud

Tipo de pagina %
Buscadores 85,0
Wikis 23,5
Webs informativas sobre salud 20,8
Redes sociales 11,4
Comunidades virtuales / blogs 9,7
Webs de asociaciones de pacientes 6,1
Aplicaciones para movil o tabletas 3,8
Revistas y bases de datos especializadas 0,4
Recomendaciones de médicos 0,4

Fuente: Los pacientes y la e-Sanidad. ONTSI, 2015.

¢ SE PUEDE SEPARAR “EL GRANO
DE LA PAJA” AL BUSCAR INFORMACION
SOBRE ALIMENTACION Y SALUD EN LA RED?

Puesto que el primer recurso de busqueda en internet son los
buscadores como Google, que permiten recuperar una gran can-
tidad de informacion, ;como reconocemos y separamos la infor-
macion adecuada en una busqueda? Desde hace tiempo, esto
supone una preocupacion para muchos profesionales sanitarios,
autoridades competentes y sociedades cientificas afines. En oca-
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siones, personas de confianza (amigos, vecinos, otros pacientes,
profesional sanitario...) pueden recomendarnos algunos sitios
web y fuentes de informacion (busqueda asistida).

Distintas redes, como asociaciones de pacientes y profesio-
nales y webs institucionales o de referencia, pueden ofrecer
acceso a informacion en sus sitios web o proporcionar claves
o referencias de ayuda para la busqueda de interés (busqueda
asistida por redes), pero depende del criterio de quien formula
esta recomendacion que la estrategia puede ser adecuada o no.

Asi pues, resulta imprescindible la prescripcion de enlaces
y repositorios institucionales claros y faciles de encontrar que
permitan a los ciudadanos acceder a informacidn asequible, cla-
ray contrastada. Por otro lado, es necesario dar a conocer los
indicadores que permitan reconocer a los profesionales y al gran
publico los sitios web con contenidos fiables.

Administraciones sanitarias, instituciones académicas u orga-
nizaciones y sociedades cientificas, entre otras, ofrecen con fre-
cuencia en sus webs informacion sobre sitios de interés para
consultar o buscar informacion sobre salud. Son buenos lugares
de referencia al que acudir antes de realizar cualquier consulta
en Google desde cero.

Wikis como Wikisanidad (10) ofrecen un repertorio de sitios
webs y blogs creados por profesionales de la salud, aunque es
posible que a lo largo de 2018 sufra algunos cambios de aloja-
miento.

¢.DE DONDE PROCEDE LA INFORMACI()N
SOBRE ALIMENTACION, NUTRICION Y SALUD
QUE ENCONTRAMOS EN INTERNET?

La informacion sobre alimentacion, nutricion y salud disponible
en la red a través de sitios web, blogs, redes sociales y servicios
de mensajeria puede proceder de muy distintas fuentes y ambi-
tos. Desde revistas cientificas y académicas que difunden aler-
tas sobre sus editoriales y novedades publicadas, informaciones
generadas por instituciones y servicios sanitarios, universidades
y organismos cientificos, Administraciones publicas, asociaciones
profesionales o industrias de diferentes sectores hasta informa-
ciones generadas por individuos y organizaciones de la sociedad
civil (11) (Fig. 2).

Revistas cientificas en inglés, espafiol y otras lenguas difunden
informaciones para dar visibilidad a investigaciones relevantes,
como las publicaciones cientifico-académicas British Medical
Journal, The Lancet, The New England Journal of Mediciney Jour-
nal of the American Medical Association (JAMA), igual que la
Revista Espafiola de Cardiologia, por citar solo algunos ejemplos
de publicaciones de prestigio que habitualmente distribuyen este
tipo de informaciones. En otras ocasiones, son otros medios de
comunicacion generales o especializados 10s que se hacen eco
de estas notas de prensa difundidas por distintos canales, entre
los que se incluyen las redes sociales.

Las redes sociales y el microblogging a menudo son cauce de
comunicacion de congresos cientificos y ofrecen la posibilidad de
debate entre profesionales sanitarios.

C. Pérez Rodrigo y M. Gianzo Citores

Revistas
cientificas
Comunicadosde
prensa

Sector cientifico

st b Administraciones
sanitario

publicas

Internet
Web 2.0

Sector industrial SociedadeiGl

Figura 2.
Principales fuentes de informacion sobre alimentacion, nutricion y salud en internet.

También difunden notas informativas a través de listas de dis-
tribucion de boletines algunos organismos reputados, como la
Organizacion Mundial de la Salud (www.who.int/es) o la Autoridad
Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) (www.efsa.europa.eu),
con enlaces que dirigen a sus sitios web para acceder a infor-
maciones mas detalladas y, en muchos casos, a publicaciones
técnicas asociadas.

Los sitios web de muchas universidades, como la Universidad
de Harvard (12), en Estados Unidos, o la Universidad de Navarra
(13), ofrecen en sus sitios web informaciones sobre salud ase-
quibles para publicos no expertos o profesionales.

Portales y sitios web de asociaciones profesionales sanitarias
(14-16) y de sus fundaciones asociadas a menudo ofrecen infor-
maciones de calidad, accesible y de facil comprension. Es el caso
de la Fundacion Espafiola del Corazon (17), la Fundacion Espafiola
de Diabetes (18) o la Fundacion de Educacion para la Salud (19),
entre otras. En otras ocasiones, se trata de iniciativas vinculadas
a colegios profesionales (20).

Algunos centros sanitarios (21), servicios especificos de cen-
tros sanitarios (22) o asociaciones de pacientes (23) ofrecen
informacion contrastada dirigida a usuarios y pacientes. En
este sentido, pueden ser de interés las secciones dedicadas a
escuelas de pacientes (24) disponibles en diferentes servicios
y entidades sanitarias que ofrecen informacion y herramientas
dirigidas a pacientes y familiares para el manejo de distintos
problemas de salud. Las plataformas de organizaciones sanita-
rias (25,26) y webs de Administraciones ofrecen herramientas
que facilitan la interaccion con usuarios y pacientes, permi-
ten realizar algunas gestiones y consultas y facilitan acceso a
informaciones divulgativas y consejos. En este sentido, algunos
ejemplos son el sitio web de la Agencia Espafiola de Consumo,
Seguridad Alimentaria y Nutricion (Aecosan) (27), los depar-
tamentos de sanidad de las comunidades auténomas (28) y
organismos relacionados (29).

[Nutr Hosp 2018;35(N.° Extra. 4):85-95]
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Los sitios web de algunos organismos e instituciones sanitarias
presentan tanto documentos técnicos dirigidos a profesionales de
la salud (30) como otras informaciones de caracter divulgativo
(31) de facil comprension.

El Consejo Europeo de Informacion sobre la Alimentacion (Eufic)
(32) es una organizacion sin animo de lucro dedicada especifi-
camente a proporcionar informacion cientifica en distintos idio-
mas sobre seguridad, calidad alimentaria, salud y nutricion a los
medios de comunicacion, profesionales de la salud y la nutricién
y a educadores, en formatos comprensibles para los consumido-
res. Eufic esta financiado por compafiias de la industria europea
de alimentacion y bebidas, y recibe fondos de proyectos de la
Comision Europea.

En el ambito privado vinculado a empresas del sector de la
distribucion, cabe mencionar la iniciativa Eroski Consumer (33),
desarrollada por la Fundacion Eroski, que ofrece informacion
sobre alimentacion y consumo a los ciudadanos-consumidores
a través de la revista Consumery el sitio web www.consumer.
es. La informacion la elaboran periodistas en colaboracion con
cientificos y profesionales sanitarios y de otros ambitos con una
orientacion practica.

Junto a estas fuentes de informacion, también pueden recupe-
rarse sitios web que publican informaciones no contrastadas de
las que desconocemos el autor y su cualificacion, o incluso con
llamadas de atencion claras para inducir a comprar determinados
productos y/o servicios. En la tabla del anexo se recogen algunos
sitios web de interés que ofrecen informacion sobre nutricion,
alimentacion y salud de calidad.

¢COMO RECONOCER FUENTES
DE INFORMACION FIABLES SOBRE SALUD?
ACREDITACION DE PAGINAS WEB

El hecho de que junto a fuentes de informacion contrastadas
el ciudadano acceda a sitios web que presentan informacion de
dudosa calidad, y en ocasiones carentes de credibilidad, ha sido
motivo de preocupacion para las autoridades competentes, las
Administraciones y organismos con responsabilidad y los profe-
sionales sanitarios. Hace ya tiempo que se impulsaron algunas
iniciativas encaminadas a poner en marcha distintos sistemas que
permitieran diferenciar las webs que ofrecen contenidos de salud
de confianza, de calidad, Utiles para los usuarios y consumidores,
tanto desde la Comision Europea como desde la Administracion
de Estados Unidos y otros paises. Surgieron asi los sellos y acre-
ditaciones de calidad de los sitios web con contenidos sobre salud
impulsados por colegios profesionales sanitarios e instituciones
sanitarias.

S El sello Web Médica Acredi-

ax\ WEB tada (WMA) (34) fue impulsado

\4 QACEIIQDEIB'GADA en 1999 por el Colegio Oficial

de Médicos de Barcelona, con
el apoyo del Ministerio de Sanidad, con el objetivo de orientar el
buen uso de los servicios de webs de contenido médico a tra-
vés de una serie de principios como transparencia y honestidad,

[Nutr Hosp 2018;35(N.2 Extra. 4):85-95]
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autoria, privacidad, seguridad y confidencialidad, actualizacion de
los contenidos, métodos de comunicacion con los usuarios de la
web, accesibilidad y usabilidad.

El sello HONcode lo emite Health on the Net Foun-
I'““! dation (35) (Fundacion Salud en la Red), con sede en

o . . . N
@r Suiza. Define un conjunto de ocho criterios basicos
(= 1]1] 3 vlaobligatoriedad de mostrar al lector la autoria y el
proposito de la pagina.

Aunque en este momento no estd activo, el proyecto Webs
Médicas de Calidad (rWMC) se puso en marcha con el objetivo
de mejorar la calidad de las webs de contenido sanitario desa-
rrolladas en lengua espafola. Ha contado con el respaldo de un
importante nimero de instituciones cientificas y grupos de pro-
fesionales.

En este mismo sentido, cabe
o mencionar el sistema de acre-

Distintivo . y .
AppSaludable qnamon de wgbs y blogs sanltg—
rios establecido por la agencia
de calidad de la Junta de Anda-
lucia (36), que ofrece, asimismo,

un distintivo de calidad para aplicaciones de salud (37).

Cada uno de estos sellos de acreditacion esta respaldado por
alguna institucion de prestigio. Los procedimientos a seguir estan
especificados en cada caso y, una vez aprobada la acreditacion,
las webs deben someterse a un proceso de evaluacion y segui-
miento continuos para mantener la acreditacion de calidad. Las
webs que retinen los criterios y son acreditadas pueden publicar
el sello en un lugar visible de la web, certificando asi que la infor-
macion que aparece es veraz. Ademas, el sitio web aparecera en
la base de datos de webs médicas acreditadas de la institucion
que emite el sello.

Aunque cada entidad certificadora propone sus requisitos para
conceder su sello de calidad, la mayoria incluyen entre sus crite-
rios que los autores de la web sean claramente identificables; que
haya referencias a las fuentes de las que procede la informacion;
que cualquier consejo médico sea promovido solo por profesio-
nales de la salud; que quede claro que la informacion del sitio
web sirve para complementar, y nunca reemplazar, la informacion
dada por un médico y que queden claras las posibles fuentes de
financiacion y de patrocinio de la web. En la tabla Il se recogen
los principios basicos para reconocer paginas web sobre salud
fiables propuestos por la Agencia de Calidad Sanitaria de la Junta
de Andalucia.

¢SON FIABLES TODAS LAS APLICACIONES
SOBRE ALIMENTACION Y SALUD?

El 84% de la poblacion conoce la existencia de dispositivos
para usar por ellos mismos en su dia a dia y poder medir aspectos
relacionados con su salud (tension arterial, azdcar en sangre,
ritmo cardiaco, etc.). En Espafia, segtin The App Date (2015) (38),
se descargan 2,7 millones de aplicaciones cada dia. De acuerdo
a los datos aportados por el Ontsi, en menos de tres afios se han
lanzado mas de 6.000 aplicaciones distintas.
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Tabla Il. Principios basicos para reconocer paginas web fiables sobre salud.
Agencia de Calidad Sanitaria de la Junta de Andalucia

La informacion en internet también caduca. Comprobar que la informacion ha sido actualizada recientemente

imagen

Las apariencias engafian. No confiar en la informacion exclusivamente por la calidad de su redaccion, el uso de un lenguaje técnico o su buena

Una web fiable no debe ser anénima. Los responsables de la web se identifican de forma clara y visible

No existen las recetas milagro. La informacion sobre salud debe diferenciarse claramente de cualquier contenido publicitario

reconocidas)

Fuentes y pruebas aportan credibilidad. Comprobar que la informacion sobre salud tiene buenas referencias (bibliografia, autores o instituciones

El reconocimiento nos da confianza. Verificar si la pagina web que se consulta tiene algun certificado de calidad avalado por alguna institucion

Internet es solo una herramienta. No olvidar contrastar la informacion con un profesional antes de tomar cualquier decision sobre su salud

El uso de dispositivos moviles con fines relacionados con
la salud (cuidados de salud, atencion sanitaria, investigacion)
se conoce como mobile health (mHealth). Se trata de un area
emergente muy prometedora, aunque por el momento no se ha
investigado mucho sobre su efectividad. Varios grupos de autores
han disefiado y evaluado instrumentos que faciliten la evaluacion
de las aplicaciones de salud. Profesionales y usuarios necesitan
saber para quién pueden ser Utiles las distintas herramientas dis-
ponibles, si tienen alguna base cientifica, tanto en sus contenidos
como en los enfoques empleados para formular l0s consejos o
las respuestas y mensajes que recibe el usuario, asi como las
ventajas y limitaciones de las aplicaciones desarrolladas tanto en
el ambito comercial como en el académico (39).

Los analisis comparativos de la calidad de distintas aplica-
ciones concluyen que, en general, son de calidad moderada
e incluyen distintos procedimientos para poder realizar un
seguimiento de varias conductas y habitos, asi como técnicas
relacionadas con la modificacion de comportamientos. Las apli-
caciones disponibles pueden influir en algunos habitos, aunque
en opinion de algunos autores debe prestarse mas atencion a la
calidad de la informacion y a los contenidos basados en eviden-
cias cientificas para mejorarlas (40). Las personas que utilizan

aplicaciones para hacer un seguimiento de su peso valoran
que sean sencillas y faciles de manejar, mientras que quienes
quieren perder peso valoran que ofrezcan muchas opciones
y posibilidades de ajuste; es decir, que puedan adaptarse de
forma especifica a distintos tipos de personas. Ademas, los
mensajes y los comentarios de retroalimentacion sobre la evo-
lucion pueden motivar a los usuarios a continuar esforzandose
por perder peso (41).

Parece claro que los pacientes con enfermedades cronicas
utilizarian aplicaciones de salud que les podrian ayudar en el cui-
dado de sus problemas si son atractivas y sencillas y les motivan
a utilizarlas con continuidad en el seguimiento de su salud (42).

Conseguir adecuar los habitos alimentarios y otros estilos de
vida con el fin de mejorar el estado de salud y la calidad de vida
de los ciudadanos requiere la implicacion de distintos sectores
para la puesta en marcha de estrategias multiples, con diferentes
abordajes, actuando en ambitos diversos. En estas estrategias,
la informacion sobre alimentacion y salud es un elemento clave
para la toma de decisiones informadas, para poder influir sobre
otros y para poder participar en iniciativas comunitarias. Las TIC,
laweb 2.0y el internet de las cosas han abierto valiosos cauces
para nuevas oportunidades.
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