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Resumen

La Vision 2012 de la UANL tiene como uno de sus ejes de accionyddegs social vy,
uno de los puntos que maneja para lograrlo, es el acercamiento auladan Para dar
cumplimiento a este, se propusieron varias estrategias y unallak es la
implementacion de un espacio virtual de asesoria en salud a la canugkgertos
UANL en Linea. Esta investigacion busca analizar y reflexisnare las propiedades
gue tiene la comunicacion escrita mediada por computadora de lasosxpale los
usuarios. La misma se realizd mediante la elaboracion de cagegdonde se
identificaron aquellas consideradas como relevantes en la inéerasocial entre
consultantes y expertos. De esta manera, se determiné si este depamisulta en salud
estad cumpliendo con el propésito de proyeccion social de la universelaoing® como
muestra para el analisis, los mensajes de la seccion de @giacdla metodologia fue
cualitativa y la técnica principal para cumplir con los objatide investigacion fue el
analisis de contenidos. Los resultados muestran que se estableelaciva de cercania
de parte del experto al consultante, es un vinculo de comunicacion hoyizostal
mensajes se transmiten en un lenguaje claro y accesible para un segbeciadizsdo v,
en su mayoria, los expertos cumplen con su funcion de orientacion meédga. L
resultados obtenidos en la investigacion son un aporte para que la univeesida
algunos aspectos que denotan debilidad en el desarrollo del foro, pavapropésito de

apoyo y asesoria dirigido a la comunidad se logre de manera exitosa.
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Capitulo 1

Planteamiento del problema

Introducciéon

La presente investigacion busca analizar y reflexionar sobreniitie nuevo
gue brinda la Universidad Autonoma de Nuevo Ledn (UANL). Expertos UANL en Linea,
es un foro, un espacio virtual donde las personas pueden consultar a expertos en el ambito
de la salud sobre temas que necesiten orientacion. Actualmenss @é internet esta
presente en la vida cotidiana de las personas, lo que ha producidusjuwsos se
diversifiqguen, en este sentido, un sitio Web como este, viene a cubrgsos nuevos

retos y demandas de la sociedad.

Los expertos de la UANL que trabajan en este servicio, tieneon odjetivo
aclarar o despejar dudas a quienes se lo demanden y el proposita i estigacion es
analizar como se lleva a cabo esa comunicacion escrita, quiedatmas tiene, cOmo es
el vinculo experto -consultante y, especialmente, en la consakaofpgica. Por lo
tanto, todos estos puntos pretenden determinar si los expertos estaeraongbn sus

objetivos y la funcion social que la universidad se propone en su Vision 2012.

El foro comenzé a funcionar en agosto de 2009 y se vio como un termantelev
innovador para estudiar. En cuanto a los antecedentes de un sermici@si®, segun
informaron las personas responsables de llevarlo adelante, son elsocasds. cercano,
sefalaron, es un proyecto que se desarrollé con caractersstidlases por el Programa
Universitario de la Salud de la UANL y que culmindé en 2007. A partieste, los
promotores del foro percibieron un tema interesante a desartbii@manera de acceder
a esta plataforma, es ingresando a la Web de la universidadalyi d& buscan los
servicios en linea que ésta ofrece, entre ellos figulimkipara ingresar al foro. Ademas,

si una persona escribe en un buscador de Internet una consulta, muchasraveces



directamente al sitio del foro -expertos.uanl.mx-, como cualquier sitimo Web, hay

diversas formas de acceder al mismo.

Luego de haber obtenido esa informacion con quienes administran el foro, se
profundizé un poco mas sobre los antecedentes. En ese proceso, se enaigtraosn
servicios con caracteristicas similares a Expertos UANLLinea. La Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizacion Mundial 8alud (OMS) vieron
como un tema relevante el uso de redes sociales para ponemakatie la comunidad
temas referentes a la salud. De esta manera, un sector de la sociedatigmet queeso a

dichas redes, pueden estar informados sobre temas médicos y de la salud.

En cuanto a las diferencias entre dichas redes socialdsrg,ees que en éstas se
encargan mas de difundir datos de investigaciones, indicadores obede esta area,
como actividades deportivas para lograr una mejor calidad de ddmas, por este
medio se difunden fechas importantes como el dia de la lucha cotabaglismo entre
muchos otros temas relacionados. La difusion de la ciencia deithssatia desde dicha
organizacion a la comunidad y en el foro la dinamica es, algo déeporjue se publica
informacion de acuerdo a las inquietudes de las personas y no aesuectsidad. Los
expertos son quienes tienen la funcion de difundir un saber pero lo hacen gmique

demandan.

Las similitudes son, pese a varien la forma de divulgacion del coeoto, tanto
las redes de estos organismos como el foro, tienen esa funciénabeesible un saber a
la comunidad. Ademas, por los estandares de desarrollo 2.0, son medios donde
interactdan usuarios, aunque en el sistema de Expertos UANIhem, hio es automatico

ni instantaneo el intercambio existe de manera asincronica.

En cuanto a una institucion educativa que lleve adelante un servicitagon
particularidades de Expertos UANL en Linea, se encontrd @nlaersidad Sergio

Arboleda, en Bogota, Colombia. Dicha universidad tiene como objetivcglarvicio



“Consulta médica en linea”, ofrecer orientacion al usuario deshiga en que él se

encuentre.

Existen otros servicios de orientacion en salud que no respondetitueiomes
educativas y otros que tienen fines de lucro. Pero se pudo determin&xpgros
UANL en Linea no es un servicio nuevo sino que hay sitios simigsrasternet. Es de
destacar, que para la presente investigacion, no se considera coredeantes los foros
0 sitios de consulta que no tienen un respaldo institucional detras & gugpo que
responde preguntas sobre temas de salud son los mismos usuarios, cgerooy les

foros que se desarrollan el portalhoocomo otros del estilo.

El foro tiene como eje cinco grandes areas de consultas: P&cdlbedicina,
Enfermeria, Odontologia y Nutricion. A su vez, éstas se dividenpatiabdades, las
cuales se subdividen por temas. De esta manera, esta todo a@lgamza que las
personas, al momento de ingresar a la Web, tengan claro el casegair de acuerdo a
sus intereses (Anexo A).

Si bien, como se hizo referencia, existen diferentes area® dmhtforo, por un
aspecto practico, el andlisis se realizara con los mensaj@seéeologia. Se considerd
gue trabajar con esta especialidad puede dar informacion relgxamat el cumplimiento
de los objetivos planteados y porque las consultas realizadaseecaegbo, segun
muestra una estadistica, desde la inauguracion hasta el 5z mamento que se tomo
para realizar el analisis, asciende a 1638 de las 6824 realiaadadicina (este total
incluye las consultas de Medicina Familiar que le son asigmedtagjue las responda al
Centro Universitario de la Salud). De esta manera, Medicingos&iona en la

especialidad que tiene mas consultas.
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El desarrollo de las Tecnologias de la Informacién y Comunicacion.

La existencia de este espacio de consulta se debe fundameteadin@esarrollo
tecnoldgico y, por supuesto, al origen de la web 2.0. La nueva modalidad de
comunicacion, también denominada web social, se vincula con el objeto de la
investigacion porque entre sus cualidades se encuentra el quefesmmae compartir

conocimiento, tal como sucede en Expertos UANL en Linea.

El rol de las personas usuarias de la Web 2.0 es la de seresrisceptores al
mismo tiempo, 0 sea, la comunicacion se lleva a cabo en un misnhoEmnvel foro,
expertos y usuarios desarrollan una comunicacion horizontal aunque loto®xquaT
guienes poseen el conocimiento. En la Web 2.0 se pasdé de una comunicacion
unidireccional emitida por los medios tradicionales, a una modalidadeqceracteriza
por la interaccion entre las partes involucradas. Las institucioogganizaciones que se
hacen visibles en internet estan dispuestas a mantener un dialotgp comunidad. Tal
es el caso de la UANL que busca posicionarse en puesto destaedidate diversas

estrategias para 2012.

Ademas, con la Web 2.0 surge también el fendbmeno de red social, un concept
gue no es nuevo, pero el espacio donde se llevan a cabo si o en, @i boro que se
esta analizando no es una red social, entendida como un conjuntorde actiales que
se encuentran vinculados por una estructura y una morfologia propias, sdquiedae

tiene algunos rasgos de ésta.
Contextualizacion

Para tener una primera aproximacion a Expertos UANL en Lieatsevisto al
coordinador de Servicios Web de la Direccion General de Informatieaponsable del
sistema Expertos UANL en Linea hasta febrero de 2011, Ing. Dagdbalas y a la

administradora del proyecto, Lic. Raquel Luna (pauta de entrevista Anexo B).
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Segun informd la Lic. Luna, la idea surge en la Direccién dermdtica, que es
donde se desarrollan los proyectos referentes a los tenmadotgcos. “Tenemos la
mision de planear, desarrollar, implantar y mantener tecnologiafal@nacion que
contribuya a la exigencia de los procesos administrativos yérmens de la
Universidad.” Dentro del contexto de la universidad se desarroligiém 2012, la cual
exige un trabajo intenso en diferentes direcciones, entre los ,csal@sopone para el
portal de la UANL, implantar proyectos que coadyuven a estg®d. Entonces, es en
base a esa necesidad que se presenta el anteproyecto del foro —idea prosdsadigiice
tiempo atras- a la Secretaria Académica de la Universittadas exigencias planteadas
fue un trabajo que, segun menciona la Lic. Luna quedabaacuyx. Sumado a la
vision 2012, en abril de 2009 se desarrolla el virus de la influenza HbNIb, gual, este
proyecto venia a ocupar un lugar fundamental para dar respuastaaeldad de lo que

estaba sucediendo con esta enfermedad.

Cabe aclarar que, previamente a la puesta en marcha deresie se hizo un
plan piloto por cuatro meses aproximadamente, donde participé la Badalt8alud
Pulblica y Nutricion. En este tiempo se buscO probar como serigatzidn de los
expertos y del publico. La labor fue, tanto técnica, todo lo concerniente al funcinttamie
de la plataforma, como conceptual, lo relativo a la forma de coms@ican los usuarios

por lo que se trabajo en colaboracion con diferentes areas y Facultades.

Una vez, con los resultados del plan piloto, se desarroll6 la platatmmméas
observaciones surgidas en esa instancia y con aportes que dejuicio desarrollado
por el Programa Universitario de la Salud, que en 2007 dio por concluidai\sdaal
con caracteristicas muy similares a esta nueva propuasdadé)las condiciones que
puso el entonces Rector de la UANL, Ing. José Antonio Gonzalez, fusequabajara
con otras dependencias y no solo, como se hizo en el piloto, con SaluchBRabli

Nutricibn. Como se menciond, el brote de influenza hizo ver como urgemecésidad
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de implementar el servicio para darle respuesta a la comunidae sus dudas en

situaciones de contingencia.

En el momento mas critico de esta epidemia se utilizaraedas sociales para
mantener al estudiantado informado. Esta posibilidad de comunicacioppdti de
internet, fue otro de los factores que motivo a seguir con el proygpartos UANL en

Linea.

Uno de los aspectos tomados en cuenta para asegurar un buen servigiaiue
con la colaboracién de especialistas en el area de la comunicpgEmes dieron pautas
a los expertos para comunicarse con los futuros usuarios. Laigdadgar a un modelo
de mensaje que incluyera desde el saludo, el tamafio de la resfauéstiaduccion,
como hacer el cierre, que pronombre personal utilizar, en que tiemipal escribir,
entre otros puntos referentes al tema. Estos puntos se propusierontgrcambiaron

entre las personas que estaban involucradas en esta etapa.

Estas instancias previas, también sirvieron para trabajanalde la dedicacion y
el aporte fundamental de los expertos en este proyecto, como teoueTompensacion
econdémica, segun manifestaron los entrevistados, se debe generar uamismpie
parte de ellos para que este aspecto no incida en la implementacén el

funcionamiento del foro.

Préximo a la puesta en practica del proyecto, desde Rectoiiansa a los
Directores de las dependencias participantes y se nombra a un abardiebproyecto
por delegacion. El coordinador es la persona que monitorea a lososxmr decir,
observar su comportamiento, su participacion, que tanto tiempo se relstddta en
contestar, entre otros. Un compromiso al que se arrib6 fue ersgaesta a los usuarios
en un plazo no mayor de 72 horas, considerando que es un tiempo, valido paes las
actividades que tienen los expertos, la mayoria de ellos daascla otros tienen

funciones administrativas. Para hacer un seguimiento de estaseanean reuniones
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mensuales con cada coordinador para ver cOmo estan trabajando, como xpertos a

su cargo de forma de ir mejorando la herramienta.

Una vez desarrollado el proyecto internamente, se saldriaegioexdonvencido
de que se estaba haciendo un aporte social importante, segin manifdstar
entrevistados El 18 de agosto de 2009, se inaugurd el servicio en la Biblioteca
Universitaria Raul Rangel Frias, estando presente las auesidéas dependencias

participantes y publico en general.

Dos meses después de la inauguracion de Expertos UANL en Lindiarae
cambios de autoridades en la universidad, el Dr. Jeslus Ancer Rodrgymipd &n
octubre de 2009 el cargo como Rector. En su asuncién como Rector de la 4éANL
mantener un compromiso solidario y activo con la comunidad. Se refim@ apertura
completa de la universidad y una integracion a permanente con lo®smeeli
comunicacién y la sociedad. En este sentido, el Dr. Ancer, continudl apoyo al
trabajo que desde la Direccion General de Informatica se esté llevariom a ca

El papel de la Vision 2012

En la Vision 2012 se plantea dar respuesta a los desafios deighsteEs la
sociedad del conocimiento el motor que impulsa a la UANL a consdhdaferta
educativa. Se piensa que de esta manera, la educacion sera un yehméalkoontar los
cambios a nivel social, politico y econdmico que se plantean ensey gai el mundo.
Para esta meta se plantea como Mision formar bachillekesicos, profesionales,
maestros universitarios e investigadores que sean competentbsra ke desempefar
tareas que la sociedad actual requiere, asi como, poseer unngentiintegral y

nacional, regional y global.

Las éareas estratégicas que se definieron son las siguienggsra de la

competitividad y la innovacion académica; investigacion y divulgaciboot®cimiento;
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vinculacion social; difusion y extension; administracion y gestion. Gada de las
estrategias se lleva adelante por medio de objetivos espegifamiszidades concretas.
La que interesa para el objeto de estudio de la investigacionvascidacion social.
Expertos UANL en Linea es una forma de incrementar los ggsvie apoyo y asesoria

dirigidos a la comunidad tal como la Vision 2012 establece.

Definicién del Problema

La UANL se ha propuesto cumplir una funcion social que abarceenliés
puntos y estrategias. Para el caso de esta investigacion,aritereferente a incrementar
los servicios de apoyo y asesoria dirigidos a la comunidad. Ul dsstrategias para
llevar a cabo estos propoésitos es el foro Expertos UANL en Lpwalo cual, es

importante detectar si éste cumple con dicha funcion.

Esta investigacion busca analizar y reflexionar sobre lagtedsticas de la
comunicacioén escrita en el foro, conocer el perfil de los usuaKoe yipo de el vinculo
se establece entre experto -consultante en el area de leirMguiira determinar si se el
foro contribuye a cumplir la funcidn social. Asi como, proponer nuevoseates) que
surjan de este analisis, para que los expertos, al integearks actividad, perfeccionen

sus habilidades en la comunicacién mediada por computadora con la comunidad.
Pregunta general
¢ Expertos UANL en Linea, seccion Ginecologia, cumple su fumigdservicio

de apoyo y asesoria dirigido a la comunidad y a su objetivo de maoyeta UANL

socialmente?
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Preguntas especificas

¢,Cudl es el perfil de las personas que consultan en Ginecologia?

¢, Qué cualidades muestran los mensajes en relacién al vinculo desegpasultantes

de Ginecologia?

¢, Como ha sido la evolucion con respecto al nUmero de consultas en Giredotagie

el periodo observado?

¢, Qué rasgos se observan sobre la comunicacion mediada por computadora?

¢, Qué particularidades surgen en cuanto a la escritura?

De acuerdo a las respuestas que emiten los expertos gesisterrecta interpretacion de

los mensajes del consultante?
¢, Qué areas de oportunidades para la capacitacion de los expertos UANLtaatetec
Supuesto
Los expertos que atienden la seccién de Ginecologia, estan cumpimndol
funcidn de servicio de apoyo y asesoria a la comunidad al estalmhegaculo positivo
entre ellos y los usuarios, asimismo, estan contribuyendo coonyacpién social de la
UANL.

Objetivo General

* Analizar como se trasmite los mensajes a través del fopertes UANL en

Linea en la seccion de Ginecologia, para determinar si cusnpfancion de
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servicio de apoyo y asesoria dirigido a la comunidad, asi comdassexion

contribuye con la proyeccion social de la UANL.

Objetivos Especificos

» Determinar si se establece una interaccion social positiva lest expertos que

atienden la seccion de Ginecologia y sus consultantes.

» Determinar si la seccion de Ginecologia de Expertos UNéitribuye con la

proyeccion social de la UANL.

* Realizar una propuesta para una futura capacitacion de los expertos.

Justificacion

Expertos UANL en Linea tiene un trasfondo social, estrategiaagueiversidad

se plantea como Vision para 2012 y tienen que ver con el objeto de esta investigacion.

Con este trabajo se busca hacer un andlisis del funcionamiento teanairtkr la
efectividad y el cumplimiento de las estrategias plantead&s.pEanite maximizar los
recursos de la UANL vy, de existir problemas, ofrecer solucipaes un mejor abordaje

del mismo.

Es importante qué cambios en el binomio médico-paciente se presenaste
tipo de servicios de orientacidon médica en Internet. La corfsultambiado su escenario
y se considera relevante determinar qué factores sobresasta aueva modalidad y
aguellas dificultades que se puedan presentar. Conocer este datnthaiila de una
mayor o menor vinculacion social, es decir, si se establece una comunicacionthboz
vertical con las personas consultantes y los expertos. En esgidos un aspecto

relevante que se busca analizar es la correspondencia y aejoanse establece entre
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guienes participan en dicho foro porque se considera que son punto mEeesipara

analizar su funcionamiento.

Este trabajo de investigacion trae como beneficio el estaljpacémetros para
mejorar la comunicacion entre experto-consultante, en un servicicogqugbuye a la
universidad a lograr sus objetivos a 2012 al posicionarse a nivel naeiobainacional
y, por otro lado, se beneficia la comunidad. Un mejor servicinigién de los mensajes
de parte de los expertos generara mas vinculo entre las persoramsuiéas y mas

confianza en la institucion.

El aporte especifico es ofrecer a la Direccidbn Generalnftentatica y a los
expertos de las diferentes especialidades de la UANL insumosugja®@ del andlisis
realizado en este trabajo, sean fortalezas o0 debilidades parasegqueontinue

perfeccionando el foro Expertos UANL en Linea.
Limitaciones

En términos generales no existieron limitaciones para llevacalao la
investigacion. Los plazos para realizarla estaban acotados pgredsecumplir, en
términos generales, sin mayores inconvenientes.

Las fallas técnicas de la plataforma en la etapa de proeggande los datos,
atrasaron el trabajo por un par de dias, sin embargo, una vez distseiauedo seguir
adelante.

Delimitaciones

La investigacion tom6 como periodo de referencia desde que se inaufpuia) e

en agosto de 2009, hasta el 5 de marzo de 2011, cuando la nueva coordieadora

Servicios Web de la Direccion General de Informatica y responsaldestigha Expertos
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UANL en Linea desde febrero de 2011, Lic. Mayra Silva Almanza,nmdoque tenia

listo un reporte de datos de dicho servicio.

La metodologia utilizada es cualitativa y la técnica fundameatral cumplir con
los objetivos propuestos fue el analisis de contenido. Se utilizé krvab®n, la
entrevista y el andlisis de documentos como técnicas para um&gmproximacion al

tema. El analisis de contenido se realizd en un espacio virtual.

La muestra se tomd con los mensajes de Ginecologia que habiesaa®teha, se
accedié a todos las preguntas y respuestas por un programa coronaicgee la Lic.

Silva proporcioné para facilitar la tarea y que ningun dato quedara sin contemplar.

Categorias
Categoria Sub-categoria primaria Sub-categona
secundaria
Femenino
Género -
Masculino
Menos de 18 afios
De 19 a 30 afios
Perfil Edad -
De 31 a 45 afios
De 46 afios a mas
(2]
2 Bajo
S Nivel educativo : :
% Medio-Superior
-]
Agradecimiento
Acercamiento al experto | Frase introductoria
Alude al experto
Muestra de aprensién
Estado de animo
Muestra tranquilidad
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Sub-categoria
secundaria

expertos

Categoria Sub-categoria primaria
Correspondencia con la | Del tema
consulta UD. - TU

Insuficiente
Informacién del mensaje | Suficiente

De més

Extensién del mensaje

Menos de 3 lineas

De 4 a 8 lineas

De 9 a 15 lineas

De 16 a 30 lineas

Mas de 31 lineas

Uso del lenguaje

Uso de términos técnicos

Adecuado uso de la
sintaxis

Uso correcto de la
ortografia

Cercania entre experto-
consultante

Utiliza saludo de
bienvenida

Utiliza saludo de
despedida

Utiliza mensaje de aliento
o de animo

Utiliza el tuteo

Desde qué lugar se
responde el experto

A nombre persona

A nombre de la institucion

De forma impersonal
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Capitulo 2

Marco Teorico

Este capitulo se estructura en cinco puntos a fin de situaretbalg estudio.
Medicina y Salud Publica-lo relativo a la Salud Publica a nivel mundial y nacional- y el
papel del profesional de la salu®iyulgacion de la ciencia La concepcion tedrica del
interaccionismo simbolicq La comunicacion mediada por computadorg CMC) y La

escritura como canal de comunicacion entre expertos y usuarios.

Medicina y Salud Publica

Se considera pertinente enmarcar esta investigacion en ladadudPara ello se
expondran tres temas interrelacionados entre si: la medicinamagdsus caracteristicas
esenciales, la propuesta de la Organizaciéon Mundial de la SM8)(y, por ultimo, los
organismos nacionales de Salud Publica. ElI desarrollo del temangalando los

conceptos tedricos de referencia con el objeto de estudio: Expertos UANL an Line

El surgimiento de la medicina moderna, segun Michel Foucault (2869lio
hacia los ultimos afios del siglo XVIII cuando ésta dio un giro étopiy asume los
rasgos mas esenciales de una ciencia positiva, es decirsa pwi verdades absolutas y
no meras observaciones. Pese a este cambio, la medicina modermgsiuzede todos
los antecedentes, sino que hubo una reorganizacion de sus elementasgndepcion

de su objeto de estudio.

Segun Foucault (2009), esta nueva etapa de la medicina se da cuando una “mirada
milenaria” prestd atencién en el sufrimiento de los hombres, yaaquertir de este
momento se dan una serie de teorizaciones sobre la institucioidalidacla salud, que

por otra parte dan marco a la presente investigacion.
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A partir de ese momento aparece la idea de medicalizaciosepgie) Rodriguez
(2008), significa que buena parte del comportamiento de las persomassgstéd a
controles médicos, o sea, la medicina se hace presente emtédgedmbitos de la vida de
las personas.

En términos generales, los autores que hablan de la medicalizzméo
fendmeno social s6lo hacen criticas. Martinez (2008), afirma qué mareo de la
medicalizacion, simples dolencias se transforman en enfernsedadiemas, este
fendmeno se caracteriza porque conlleva el consumo de medicamentomaeadito-

administrada, lo cual acarrea, muchas veces, efectos secundarios.

La existencia, del foro es fiel reflejo de esta presencidadmedicina en la
sociedad. Las personas demandan informacion sobre temas de saludnjesporgue
esta ciencia impregna sus vidas cotidianas. Cuando se sitwé eh los antecedentes se
dijo que surgi6é por haber visto la fuerte presencia de estos topichfermtes medios
de comunicacién. Uno de los motivos que impulsaron la creacion del $ogoieeestos
medios de comunicacion suelen asignarle un espacio para tret@ntié aspectos en
esta materia. La UANL visualizo la necesidad de la comunidadhlyzé su capacidad de

satisfacerla desde su portal.

A pesar de las consecuencias negativas asignadas a lealmadion, el foro
neutraliza el auto-suministro de medicinas. Tener la posibilidadréitar a un experto
hace que, en alguna medida, disminuyan esos factores negati\aes Iguedjudican a la

medicalizacion de la vida cotidiana.

Salud y poder

A la ciencia de la salud y su papel protagénico en la vida dectasnas se le
atribuye una potestad que muchos autores, entre ellos y el masadeses Michel

Foucault (2009), refieren como el saber médico, entendido como un tipo dey poder
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forma de control social. La relacion médico paciente es basicameatrelacion social
de poder donde intervienen multiples factores tales como la influsolore el paciente,
la autoridad propiamente dicha, el prestigio y la dependenciaarelae encuentra el
enfermo. Estos elementos reproducen procesos de la sociedad, fuatfapraet

procesos de dominacion y subordinacion.

A partir este planteo se evidencia la relevancia que ladsutie otorga al tema
de la salud, motivo por el cual desde la UANL se lleva adeleste proyecto. Sin
embargo, la relacion experto-usuario en el foro puede romper de atgunesa con esta
relacion social de poder. Se asume que en el foro la relacion despadEntrarresta por
el anonimato que existe de ambas partes, porque si bien, quien ctmsulpadica al
experto poseer un saber, y un saber legitimado a nivel socia,establece una relacion
desigual. Las caracteristicas comunicativas que se crearc@mulgicacion mediada por

la tecnologia, es mas horizontal, no emergen liderazgo ni monopolizacion de la palabra.

Sin embargo, este poder social esta instalado en la sociediadedlssirgimiento
de la medicina moderna y no es sencillo desmitificarlo. A modo etepé) se puede
sefialar como un elemento vinculado al poder médico la caligrafjibléede los
profesionales de la salud, que por otra parte parece no existicion alguna de hacerla
legible. Este aspecto no esta presente en el foro, ya oger aha comunicacion
mediada por la computadora la letra no es un obstaculo para acesticanocimiento.
Viabiliza uno de los objetivos propuestos por la universidad de aceaclrs®munidad,
y asi hacer accesible los resultados de la investigaciénonetimiento cientifico. Los
expertos, por las caracteristicas del foro, tienen la misidrasladar su saber a aquellas
personas que lo soliciten. “La medicina, para Foucault, puede séderads como un
poder-saber. Un saber al servicio del poder, un poder que se valeedessaoncebidos

como verdaderos e incuestionables” (Ortiz, 2009, p. 120).

El lenguaje utilizado por la medicina es otra forma de det@msu organizacion

y construccion de la realidad. “El “discurso médico” en los #éssuaedios masivos de
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comunicacion tiene una notable presencia en los comentarios polfitgsais esta

enfermo”, “el diagnéstico es de ruptura de las conversacionasttatamiento consiste
en tales medidas [...]” “Esta medicalizacion del lenguaje regpahdnterés de una
particular organizacion del mundo, creacidn de un objeto propio o constrgocidahde

una realidad” (Martinez, 2008, p.7).

La medicina también a través del lenguaje reproduce podeendildje, es una
construccion cultural, por lo tanto, no es arbitrario, es reproductangférmador de la
realidad. Por lo cual, si el lenguaje se pone al servicio de dicime y se utiliza en

diversos contextos sociales, profundiza su poder.

Salud Pubica: politicas e institucionalidad

Este planteo requiere tratar un concepto que ha estado implicies dimeas
anteriores, que es el eje central de las politicas que lled@iante los diferentes
organismos e instituciones que trabajan en el tema: Salud Publica.

Martinez (2008), define Salud Publica como el conjunto de practicas ieadas
a la prevencion de las enfermedades de los ciudadanos y a lacjgnorde la salud. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) “es la autoridad diregtis@ordinadora de la
accion sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas.reEspgansable en desempefiar
una funcién de liderazgo en los asuntos sanitarios mundiales, confagyagenda de las
investigaciones en salud, establecer normas, articular opciompegititas basadas en la
evidencia, prestar apoyo técnico a los paises y vigilar las tendemitasiasa mundiales”
(Organizacién Mundial de la Salud (201Tyabajar en pro de la saludRecuperado el
(20 de febrero de 2011), de http://www.who.int/about/es/
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En la actualidad urge que las responsabilidades y competenciastasolaie
sanitarios se compartan, como todo tratamiento e intervencion endempkjos. La
UANL juega un rol fundamental con la implementacion de un espaciaedgamion en
estos contenidos. Expertos UANL en Linea no es el Unico espacio glexlisa de
orientacion en linea pero si es un diferencial, vinculandolo con losvolsjele la OMS,

el responder a una institucion reconocida sin fines de lucro.

La OMS busca encontrar soluciones para abordar un problema fundaguental
es la “salud para todos”. Sus politicas estan orientadas fundamamt&la los sectores
mas vulnerables de la poblacion mundial que no cuentan con cobertsatud. Sobre
este aspecto se cree conveniente hacer una aclaracion, aunquaribsypuntos en
comun, el foro no tiene como publico objetivo a la poblacién vulnerable. Sedmpier
vulnerabilidad la susceptibilidad de la poblaciéon o determinado grupal steiser
afectado por ciertas enfermedades o dolencias En realidad, ebfstoge directamente
para dar respuesta a grupos vulnerables, sin embargo por la modalidaela no limita
sus destinatarios. Se considera que si existen personas con dstaddglgjue utilizan el

foro para consultar a expertos, esta informacion serviria para empoderarlas.

En este sentido y a modo de ejemplo, si en Ginecologia consultaesmjer sus
€esposos, por cuestiones culturales enraizadas aun en la sociedaddejariais a un
consultorio médico, se sostiene que son vulnerables. No acceden a temeaditin
sobre su salud de forma presencial pero se les abre una posibdidat irecho de
acceder a las tecnologias. En este medio pueden consultar aunque nor¢galexase
los estudios de rutina, el foro puede servir de gran apoyo como por @jeghdo se
aclaran mitos culturales sobre la salud o sobre determinadosnpigéas o practicas en

esta materia.
La presencia en internet es otro de las caracteristicaprquaieve la OMS.
Actualmente, son pocas las instituciones o empresas que permane@@geal, en este

caso se utiliza el medio para publicar informacion: la Clagidn Internacional de
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Enfermedades, Estadisticas Sanitarias Mundiales, el Inforrf8aldd en el Mundo entre
otros temas, en seis de sus idiomas oficiales (arabe, chimfioksfvancés, inglés y
ruso). Esta presencia en internet se da a nivel de pagina wesley sociales lo que
posibilita hacer visible a la organizacion.

Expertos UANL en Linea, no contempla lo multilingie, sin embargmocse
vera con los datos numéricos proporcionados por sus administradores) p&rstenas
de otros continentes y, posiblemente, otros idiomas que consultan. Lagieadstas
deben entender el idioma espafol pero, se podria suponer que si eltfoteses

traducido en otros idiomas quizas podria lograr mas usuarios.

Si se observa a nivel regional la labor de las organizacemestituciones, se
encuentra en el continente la Organizacion Panamericana de la(S&8) Este fue
creado en 1902 como el organismo intergubernamental de cooperaciéma técnic
especializado en temas de salud del Sistema Interamericardy). (D&sde 1948 actua
ademas como la Oficina Regional de la Organizacién Mundial 8ellad (OMS) para

las Américas.

La OPS, es el organismo de cooperacion técnica en salud mas aédtigaision
es contribuir a mejorar la salud y las condiciones de vida de losopuddblas Américas
con equidad. Promueve la estrategia de atencién primaria de 1A caool una manera
de extender los servicios de salud a la comunidad y aumentaciéamef en el uso de
los escasos recursos. Presta cooperacién técnica que incluigades educativas y de
apoyo a la comunicacion social, al tiempo que promueve el trabajogamzaaciones no
gubernamentales y respalda los programas de prevencion de enfesneatataisibles.

En este punto existe un vinculo claro entre la OPS y Expertos UANL en Linea.

! Segun la OMS, la atencién primaria de salud easlatencia sanitaria esencial accesible a todos los
individuos y familias de la comunidad a través dmlibs aceptables para ellos, con su plena partidipa

y a un costo asequible para la comunidad y el gai®l nlcleo del sistema de salud del pais y fqrante
integral del desarrollo socioeconémico generabdsoimunidad.
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La OPS y la OMS tienen una sede en México desde 1952, éstacaeenbia
frontera con Estados Unidos, por lo cual, su labor tiene beneficiasap@os paises.
Segun se expresa en la web de dicha organizacion, el trabajo @o Méxe diversos
desafios: aportar al desarrollo de las instituciones de saluddeval cientifico con que
cuenta el pais; apoyar los esfuerzos nacionales y localeslganatrol y eliminacion de
las enfermedades infecciosas aun prevalentes; contribuiresfdaesta sanitaria que se
estd dando al envejecimiento de la poblacion, el aumento de lasneddeles no
transmisibles y a los riesgos derivados de habitos de vida poco saludables.

Ademas se expresa, que la extension territorial y la orgadnzade tipo
federativa generan algunos inconvenientes porque cada Estado puedalgenas
particularidades respecto al resto del pais. Sumado a esttgesio segmentado de la
poblacion al sistema publico de salud, provoca que la cooperacion téemeee g
iniciativas y trabaje con creatividad en apoyo a las diversas institagiarganizaciones
del &mbito sanitario: publicas y de la sociedad civil; coim ¥ises de lucro; nacionales e

internacionales.

Por otra parte, a nivel nacional se encuentra la SecretaGaldé Publica. La
misma responde en gran medida a las medidas elaboradas por lossr@ogani
mencionados, ya que en muchas ocasiones se trabaja en conjuntoelari@ate Salud,
tiene como mision contribuir a un desarrollo humano justo incluyergesientable,
mediante la promocion de la salud como objetivo social compartidceg@oaniversal a
servicio integrales y de alta calidad que satisfagan lassidades y respondan a las
expectativas de la poblacién. Esto ultimo es lo que la OPS ve cometaupara su
cooperacion técnica, por lo cual, si ambas instituciones se ponaoudedo podran

maximizar recursos Yy lograr que la poblacion mexicana tenga coberturdetsalld.
La idea de enmarcar el foro en un campo mas general ded@maiena Salud fue
justificar su funcionamiento y, por ende, la estrategia que la didaer se plantea en su

Vision 2012. No cabe duda que la implementacion de este servicio agoyéciativas
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sostenidas por las instituciones y organizaciones que trabajasteermateria, para
contribuir a que de alguna forma todas las personas tengaso adcgstema de salud.
Expertos UANL en Linea, puede no resolver un problema sanitario ebgque existe en
muchos de los paises subdesarrollados pero es un aporte a la dinuldati

conocimiento en el tema que ayuda a incrementar las capacidades de lan@udada

Divulgacion de la ciencia

Hacer hincapié en el tema de la divulgacion de la ciencia @sangé por una
razon fundamental y es que esta en estrecha relacion al objetixpedos UANL en
Linea: acercar la tematica de la salud a la comunidad. #&do del presente trabajo se
iran desarrollando los diferentes puntos que permitirAn entender abhabnente el

vinculo entre la divulgacion de la ciencia y el objeto de estudio de esta invéstigaci

La ciencia es un producto cultural y, como tal, todas las persobesatetener
acceso a ella o ser capaces de comprenderla. Segun sefata(B@4), la comprension
publica de la ciencia se considera actualmente como uno de lossvialininsecos de las
sociedades democraticas. Una de las herramientas utilizadas |pgrar tal
democratizacion, es a través de la divulgacion de la cienciahDda importancia que
tiene hacer accesible la ciencia a todas las personas yapasa en su vida cotidiana;
desde saber que propiedades tiene un determinado alimento a dasoocelevas

tecnologias para su mejor y mayor acceso.

Se entiende por divulgacion de la ciencia todo lo que se escribe sthoa®po
del saber. Con esta definicién pareceria ser que queda acdtadaedios escritos pero
esto no es asi. Quizéas, definirla de esta manera es porgaecsa tle la escritura se
plasma el saber cientifico y después se difunde por los canateslios que se crea

conveniente.
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Por lo tanto, abarca diferentes formatos, géneros y medios que,vazsu
dependiendo del lenguaje utilizado sera su publico destinatario. Sobraspstto hay
gue hacer una diferenciacién porque hay una escritura cientifiestfuespecificamente
elaborada y destinada a la comunidad cientifica, mientras gats era escritura que no
necesariamente esta realizada por cientificos y sus reggsmm un grupo mas amplio
gue la mencionada comunidad. A este Ultimo tipo de escritura es Iseqliama
especificamente divulgaciéon cientifica. O sea, implica unameeptualizacion de un
mensaje escrito por especialistas a un mensaje en un lengigjéano que pueda ser

interpretado por una audiencia masiva.

La divulgacién cientifica en la actualidad rompe (o intenta haderlmecha que
ha existido desde hace mucho tiempo entre la comunidad cientificgratt@#eoor unos
pocos “sabios’- y la comunidad en general. El desarrollo de los nualiasmunicacion
ha incidido satisfactoriamente en zanjar esta diferencia yenmp&) de ello es Expertos
UANL en Linea, como una forma de poner al servicio de la comunidazhetimiento
gue se genera en la universidad para resolver problemas de saliahosty contribuir

al bienestar de las personas.

Otro de los medios para disminuir dicha brecha es a travésetsdéanza. La
nueva corriente educativa, explica Blanco (2004), considera laixiartegrada a los
problemas sociales. “El principio de ciencia para todos [...] suponieiéa un giro en
sus contenidos y en los modos de presentarse, para que resulte ageajuatoliva para
todos los alumnos” (Gutiérrez, Marco, Olivares y Serrano, 1990 citadglgooro, 2004,
p.73). Asi comoel acceso al conocimiento cientifico permite a la poblacidén
desenvolverse de forma satisfactoria en su vida cotidiana, la pgibdle que la

educacion cientifica se dicte a todo el alumnado y repercute en:
“Preparacion para el ejercicio de la ciudadania de una sodledzatratica, una
sociedad en clave de ciencia y tecnologia y en mutua dependemnciellas.

Formacion para ser usuario de la ciencia y de la tecnologdaer disfrutar de
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todas las posibilidades que éstas ofrecen. Preparacion, genspalcyfiea, para
el desarrollo de profesiones que requieren diferentes niveles décaadln
cientifico-tecnolégica’(Blanco, 2004, p.73-34

Especificidades de la ciencia médica

El campo cientifico, se divide categorias, lo cual, ha llevado #agexritura de
la ciencia sea cada vez mas especifica. Es aqui, que entrage la escritura sobre
medicina y salud, por lo tanto, la pertinencia de trabajar sobienelbnamiento de

Expertos UANL en Linea.

En el caso concreto del foro, la escritura sobre el tema mgdieda salud se
produce a la inversa de lo que sucede habitualmente cuando se halblalgkecion
cientifica. En este servicio la demanda se hace por una pepgersalicita a un experto
una orientacion a un tema determinado. Sin embargo, aunque la logiceidadmiento
cambie, se puedo afirmar que pertenece a la categoria de divulgacién cientifica

La accion de solicitar a un experto una respuesta puede producir gersdaa
gue consulta comience a demandar en otras areas cientificasieporde este foro,
explicaciones de forma clara y accesible. Por este motivoONSIDERA como muy
valiosa la funcidon social que cumple este servicio porque, mas alla despuesta
concreta que pueda brindar a sus consultantes, indirectamente lesnptigde a seguir

conociendo temas de otras especialidades cientificas.
Segun sefala Garza (2004), los descubrimientos de la medi@halysen de los
temas que mas interesa a las personas. Este dato sigue dand@fiosig@ra confirmar

la importancia del tema abordado en esta investigacion.

Las personas que idearon este foro, al ser entrevistadas, leefanaia a que en

varios medios de comunicacion se da un espacio a esta tematgea Ma periddico que
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tiene una seccidon donde los lectores envian preguntas de medicina @egrama de
televisibn donde va un a especialista a evacuar algunas consulths lggan de los
televidentes. Sin embargo, sefalaba el entrevistado que las vent&ged®s UANL
en Linea es que da respuesta a todas las preguntas y en unréitipamente corto,
cosa que no suele suceder en esos otros medios donde, de las muchtes apnesul
llegan, se responden algunas y el tiempo varia de un programa @ en el caso de

prensa escrita, hasta el dia que al especialista le asignen el espacio.

La ciencia, se dijo, se subdivide en diferentes campos. A su \esgrifura sobre
medicina y salud requiere una clasificacion de acuerdo a lasrddsrespecialidades o a
las diferentes patologias. Este aspecto esta contempladfoem ein lo que refiere a las
especialidades que lo conforman y, dentro de ellas, los difetemas a los que se dan
respuestas. Por ejemplo, dentro de la especialidad de Psicolgizbtemas que se dan
son: adicciones, general, orientacion vocacional, problemas en lkelagssexualidad,
dificultades en el comportamiento, manejo psicolégico del paciente &ooerg
problemas con la pareja y relaciones en la familia, case®@®cia. Hay una tendencia
a ser muy concretos a la hora de tratar temas médicos.dascetel foro, ayuda a que
los usuarios cuando naveguen por la web se orienten y puedan consultadedatro

especialidad y tematica que necesite.

Propiedades

Blanco (2004), hace una diferencia entre la educacion cientifecaiyulgacion
de la ciencia asi destaca el rasgo obligatorio de la prifregrie a lo voluntario de la
segunda. La mirada, de aqui en adelante se pondra sobre las cuakgadéicas de la

divulgacion vinculadas a este aspecto.
Asimismo se adapta a los publicos destinatarios con un lenguaj@aaar a sus
caracteristicas, asi como al medio de comunicacién que se.uBkcdecir, no hay

modelo predeterminado, se hace de acuerdo al lector y a su contexto.
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Es importante destacar que se esta hablando de una conceptualizacion,
relativamente, nueva que no estd legislada, ni evaluada, ni ceeldifi Esto es
contradictorio con la importancia social que se le adjudica a lagdisidh de la ciencia
pero se piensa que cuando logre mayor cobertura comience artarerto control de lo

gue se emite.

Blanco (2004), manifiesta que hay algunos factores que repercuténanosnte
a nivel social cuando la ciencia se presenta en su contexto diwaldzss decir, redactar
la ciencia a un lenguaje mas asequible produce un tipo de apjemlieada ciudadania

utiliza para moverse en su entorno.

Muchas veces los temas que se publican tienden a generar polémica o debate en la
comunidad que pueden afectarles, es por esa razon es relevaniess acesta
informacion. Ademas, dicha informacién les permite a las personasrseogntre sus

pares y formar sus actitudes y creencias respecto a los temas.

Si se vincula al foro, se puede sostener que una vez que la persoaacoudat
informacion por la cual consultd, tiene una postura diferente para actisel personal

y entre sus grupos sociales.

La escritura de la ciencia para una comunidad masiva se lea@an diferentes
soportes que, a su vez, se difunde por diversos canales y medios. Asisesmale de
todos los medios de comunicacién y de las diferentes manifestaclehdsnguaje

(verbal y no verbal) para llevar adelante su objetivo.

En este caso, es correcto utilizar la definicion de divulga@érmdodo aquello
gue se escribe sobre ciencia porque la escritura es el canal poal las personas
consultantes van a acceder a este saber. Pero, es pertinenta laataracion de que no

s6lo divulgacion es escritura en el sentido estricto porque abarchas formas de
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representacion. Por ejemplo, en un Coloquio donde se aborde el tentdiplert@nsion

o los nuevos hallazgos en el planeta Marte, es un canal para difundir el conocimiento.

Rol del divulgador

La funcion de la persona encargada de la divulgacion de la ciescia e
determinante. Es la encargada que se implemente o se llaveractica de la mejor

manera la divulgacion cientifica.

Los autores que hacen referencia a este tema sostienkEnegeeitura debe tener
fluidez para provocar la atencion del publico. Por otro lado, muestranxipienedos
formas de informar sobre ciencia: “[...] como informacion cultugale es la clasica
divulgacion o popularizacion de la ciencia, que no solamente es pa@blelo en
general, sino que también hay divulgacion de alto nivel para oiestib gente con
educacion profesional; o como noticia, en forma de anuncio de un balezignte,
declaraciones de un cientifico u opiniones especializg@erza, 2004, p.)2

El divulgador tiene que determinar quién es su publico destinataritndde las
personas estan en las mismas condiciones para decodificar eetatelprinformacion
sobre ciencia. Por lo cual, al segmentar el publico existe ihilpzd que el lenguaje se

adapte a las necesidades del grupo social al cual se dirige.

La divulgacion cientifica y el divulgador deben cubrir a todos lowecde la
sociedad. Ademas, tener la sensibilidad de escribir un mensajdifeaesmtes publicos,
de lo contrario se caeria en la postura de la ciencia para un gleptsSobre este
aspecto, Expertos UANL en Linea tiene que prestar centradi@tey es por ello que la
presente investigacion hard un andlisis en la forma de respondies dgpertos. Un
aspecto a considerar es que los expertos no tienen conocimiento del nivel educasivo de la
personas que preguntan, o sea, que deben utilizar un lenguaje estdadguepaea

accesible para la mayor parte de éstas.
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Al respecto, se puede afirmar que existen indicios de qué tiperdena esta
preguntando, ya que entran en juego algunas otras variables se podridndiesctas”
como: acceso a las nuevas tecnologias y el estilo de hacer la pregunta. Deothokyda
respuesta debe tener un formato comun. Expertos UANL en Linearendidéede un
periodico o un programa de TV no tiene definido su publico destinatarir, ah snedio

virtual trasciende fronteras, niveles socio-econdmicos, edades, etc.

Previo a implementar este foro, se realizaron capacitacioltssexpertos para
definir algunas lineas en lo que respecta a la modalidad de respSobee. todo,
teniendo en cuenta que es una comunicacion mediada por computadora, en donde a traves

de la escritura se debe esclarecer las dudas que se le plantearon.

Para concluir con este punto, se debe tener en cuenta que esdssepavias de
desarrollo falta profesionalizar la funcion del divulgador. Hado stnumeradas las
posibilidades que brinda para una comunidad el acceso publico de la @entiaanto,
hay que empezar a darle forma, estructura y legislarla&sizemanera un pais se vera
beneficiado ya que habra mas personas interesadas en dedicaser@iofiente a este

campo del conocimiento y las consecuencias positivas que esto conlleva.

Interaccionismo Simbdlico

Se parte de la base que Expertos UANL en Linea es un esfmanteraccion
entre personas (expertos-usuarios) y, es a partir de éstaagqpartes involucradas
acceden a la divulgacion del conocimiento, sobre todo, las personas quéanorisn
esta razon, para enmarcar teéricamente esta investigacion losegjes es la teoria del

interaccionismo simbdlico.
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Contextualizacion

Para su desarrollo se tomé como referencia a los dos autoresgmifisativos:
George Herbert Mead y Herbert Blumer. Esta teoria surgiteguesta al paradigma
estructural-funcionalista que se caracterizo por la dificultad p@r cuenta de los
procesos de cambio. El interaccionismo simbolico —cuyo nombre lo diorHBibmer
en 1938- junto con la Escuela de Palo Alto, fueron dos manifestacionesrpigeraron
la comunicacién, antes que nada, como interaccion social. Ambos enfoques se
desarrollaron a mitad del siglo XX y continuaron en vigencia hestaienzo de la
década del "80.

“Las dos corrientes orientan sus reflexiones e investigacuesde un punto de
partida basico: las definiciones de las relaciones sociales stablegidas
interactivamente por sus participantes, de modo que la comunicacion qarede

entendida como base de toda relacion” (Rizo, 2011, p. 3).

Con el interaccionismo simbdlico, la vision de la investigacion yidede la
comunicacién amplia su escenario a una nueva forma de comprendené@steno, mas
focalizada en la interaccion y lo interpersonal. Se pas6 de una perspecibeminabka su

atencion en aspectos masivos hacia uno que pone énfasis lo interpersonal.

Actualmente, se debe considerar como parte de la interaccion i{a de
comunicaciéon interpersonal el papel que estan jugando las tecnologiak d
comunicaciéon e informacion (TIC). Pese a este cambio, la esdmdéateoria no varia,
s6lo se debe considerar otros aspectos que intervinientes en estatonbistérico. Tal

como es el caso del objeto de esta investigacion.

El concepto “simbdlico”, refiere principalmente a que esta deddstaca la

naturaleza social constituida y representada por simbolos. Paradizaf al respecto se
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presentan las tres premisas basicas del interaccionisrhélisionque establece Blumer
(1982).

“1. El ser humano orienta sus actos hacia las cosas en funciongde kstas
significan para él. 2. El significado de estas cosas se d#giva surge como
consecuencia de las interaccion social que cada cual mantienkepréjing. 3.

Los significados se manipulan y modifican mediante un proces@rietativo
desarrollado por la persona al enfrentarse con las cosas que va hallandaa su pas
(Blumer, 1982, p. 2).

“Cosas”, para el autor es todo lo que la persona pueda percibir d®sw qrdro
considera que con la primera premisa no es suficiente expdicolia ya que el
significado, en este caso, queda como algo neutral. Y, para él, el signiScan@agpecto
constituyen para las personas, un elemento central en si mismoncés, para no
guedarse sélo con esta premisa, bastante, elemental propuso dos m&sghnda la
sigui6 considerando insuficiente y es con la tercera que logtmdgsEnorama general de
la naturaleza tedrica. Por lo expuesto, se observa que pararBlusignificado de las
cosas se va formando en el contexto de la interaccion social. isana® a travées de

dicho proceso es que lo van deduciendo.

Lineas basicas del interaccionismo simbolico

A continuacién se expondran los puntos basicos de la teoria para después
vincularnos con Expertos UANL en Linea.

Mead, sefala la importancia en la investigacion empirica de éanenenta el
concepto de sociedad humana como accion. La interaccion social parautst es
inherente a la vida de todo grupo, la actividad de cada miembro se groduc

principalmente, en respuesta o en relacion con la de los demastaEmagsria hay
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controversia con la postura de otras disciplinas que conciben laaberae factores, o

sea, de los elementos externos que intervienen y no entre las personas.

La accion humana y la naturaleza de los objetos son cimientasfaglie tedrico
de Mead. Una particularidad de dicho punto de vista, a diferencia depetspectivas
sociales, es que concibe la accidn social desde el punto de \8sexatasivamente, del
actor y, en este entendido, se considera al ser humano como un orgguéserdabla
una relacién consigo mismo a través del proceso social de autoldordm de
indicaciones. Esta comunicacion interna que el individuo lleva a cabo es lo quie jeermi

interpretacion de lo que percibe.

“La vida es un proceso de continua actividad en que los participantesotian

lineas de accion ante las innumerables situaciones que han de afestédar

como engranados en un vasto proceso de interaccion, en el seno del cual deben
hacer que sus acciones en desarrollo se adapten a las afglnasér( 1982,

p.16).

La articulacion de esas lineas de accion individuales es lo que origina yugenstit
la organizacion conjunta, la sociedad humana como accion. Es en dedidersocial
donde se forma el comportamiento humano, por esta razon, es que losopescle esta
teoria no se limitan a aceptar la interaccidon social, sino geed@oce una importancia

vital en si misma

Profundizar en este proceso requiere exponer dos niveles o formasrdecion
social que propone Mead: 1. Conversaciones con gestos y 2. Empleo de simbolos
significativos. El primer nivel es donde la persona responde a ondactin emisor

directamente —es impulsivo- y la segunda implica una interpretacion det@se a

Si se retoma la idea de organismo humano que establece uneciatenaterna,

se comprendera otro concepto fundamental en el enfoque de Mead y para el
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interaccionismo simbdlico es la idea delf. EI conceptodel self o si mismo, no es
originario de Mead, él lo toma de Charles Horton Cooley asignandolernnfluencia

social de la que su precursor le concedié. (Garza, 2008).

Es la capacidad de ponerse en el lugar del otro y de actuar cbraddraellos.

En self se identifican dos aspectos o fases: “I” (yo) y “me” (IfE) yo es la respuesta
inmediata de un individuo a otro; es el aspecto incalculable, imgirleviscreativo del
self(...) El yo reacciona contra el mi, que es el conjunto organizadotitiedas de los
demas que uno asume” (Rizo, 2011, p. 6). Segun expone Garza, el si @sismo
constituido a través de la mente, la cognicion y el lenguaje. kaianexpresa que es el

“yo” el lado activo y tn€, el pasivo.

En este proceso de interaccion, el lenguaje es un elementmidatge para la
comunicacion. Para los interaccionistas simbdlicos, el lenguaj@ esasto sistema de
simbolos. “Los actos, los objetos y las palabras existen y tiggaficedo sélo porque
han sido o pueden ser descritas mediante el uso de las palabras” (Rizo, 2011, p. 5).

En cuanto a la naturaleza de los objetos, se puede sefialar segliy Blemer,

gue las personas viven en “mundo” constituido por dichos objetos, estos sondaeo lo
pueda ser indicado y en este sentido se hace una clasificaciétusoligicos, objetos
sociales y objetos abstractos. La naturaleza del objeto coesiséd significado que
posee. El significados de los mismos, determina el modo en que wungper ese
objeto, por ende, es lo que la guia en su orientacion y sus actod.rBooralos objetos

se forman, sustentan, debilitan y transforman a través de stscad@es con otras
personas, en otras palabras, los objetos son fruto de la interacdgin Roc supuesto
gue existen objetos comunes, es decir, aguellos que por convencion de un grapo hum
tienen el mismo significado para todos y, segun el autor, fueron poadiidhdicaciones

mutuas.
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El interaccionismo simbdlicos y el foro

Tal como resefian los autores de referencia, para entender aifra smcial o
interaccion se debe atender el escenario donde ésta seltiedan el caso del objeto de
esta investigacion esta claro dicho contexto. Es decir, eliespadnteraccion se da
mediado por la tecnologia, especificamente, por la computadoraneinesttre personas
con diferentes perfiles socio-demogréaficos y expertos en @l deela salud que
responden por la UANL. Todos estos datos son centrales a la horaedauhanalisis
del foro y, por supuesto, desde el punto de vista de esta teoria porqtie @epastos

también se comienza a dar sentido a los objetivos planteados.

El interaccionismo simbdlico permite explicar la importanciafoiel en cuanto a
su aporte social. En la interaccion que se lleva a cabo entre usuarios g)gseque los
primeros van adoptando e interpretando el significado de asuntos de saluenea
mayor informacion y, a partir de ésta, lograr la prevencion delgmas. En el caso
concreto de los mensajes de Ginecologia, puede servir pamtaiipteomper con los

tabus existentes, evacuar dudas entre muchas otros temas.

En cuanto al punto sobre considerar a la sociedad humana como accéte e
estudio se toma en cuenta, en realidad la propia dinAmica daedda@ccién. Se toma en
cuenta la interaccion y la comunicacibn en su escenario naturalpreducir
modificaciones, ademas de tener en cuenta las propiedades que lasntmologias.
Esta caracteristica, también responde al paradigma cwaljti@icual se profundizara en

el Capitulo 3.

La importancia de la interaccion social, tal como la defiendepraasirsores, en
cuanto al foro se representa en la posibilidad que les brindpertasas tener acceso al
conocimiento de la salud para moverse en la sociedad. El foro en euasfmectos
meédicos es una de las posibilidades que la sociedad tiene padaragdnformacion de

sobre su estado de salud. Esta opcidn tiene sus pros y sus contraissgepiensa en
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aguellos casos donde las personas se descansan en una consultalpestenespacio

puede servir también para sensibilizar sobre varios aspectos de su cuidado.

Si se vincula el foro con los niveles de interaccién que propone MesaistiEne
gue el unico nivel que se da es el empleo de simbolos significativaegun Blumer,
interaccion simbdlica. Existe un factor fundamental para que eses gl tipo de
comunicaciéon mediada por computadora- que se da en este espacio. W axger
una respuesta requiere interpretar la pregunta que le hicatemas de conectarla con

los datos cerrados con los que cuenta (edad y sexo).

Otro punto relevante que indica Mead es la asuncion de papeles que umalic
eficaz comunicacién. Es decir, ese experto debe ponerse en edelgasuario para
responder y en este caso cuenta con algunos datos, los cualesndelie ¢capacidad de
descifrarlos para que la respuesta se ajuste a su interldsues una adolescente quien
consulta y su pregunta denota cierta timidez e ignorancia sobpeeV@ncién de

embarazo, quien responde debe considerar esa informacion manifiesta.

El desafio en la comunicacion mediada por computadora es doble a una

comunicacién cara a cara. En esta Ultima intervienen factores keogestualidad, el
tono de voz entre otros mecanismos que juegan un rol fundamentahtargestacion.

En la comunicacién que prima en el foro, la ausencia de estos smoaniiene que
remplazarse por otros, como por ejemplo, a la hora de escribir unjensesdebe ser
mas especificos y claros que en la oralidad. Este punto esbozattatasé en

profundidad el analisis de los mensajes de Ginecologia. Se corgiggpara que el foro
cumpla con sus objetivos este es uno de los aspectos que deben esteramédados en

la comunicacion.
“La vida de un grupo humano constituye un vasto proceso consistentaren def
al prgjimo lo que ha de hacer y, al mismo tiempo en interpretatelasiciones

formuladas por los demas. A través de este proceso las persmessque sus
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actividades encajen en las ajenas, a la vez que forman su porglaca
individual” (Blumer, 1982, p. 8).

Sumado a esto, y siguiendo la légica de la acciébn humana, se puedgudegi
partir de una accion individual (la persona que consulta sobre un &terenithado) se
produce una accién colectiva, tal como sefiala Mead. Es decir, comriaanion que
obtuvo esa persona se transforma en portavoz para transmitirlgparesisSe crea una
red entre quienes consultan y quienes sin haber accedido a este, ésgan también

influenciarse del conocimiento.

En definitiva, este espacio se constituye en un foro por la paciimipde varias
personas. A partir de acciones individuales se conforma unagiti@( conjunta) donde
todas las consultas planteadas quedan al servicio de otras pepsersespueden nutrir

de sus inquietudes.

Segun la clasificacion que hacen los autores sobre los objetoss;fisociales y
abstractos-, Expertos UANL en Linea es un objeto social, con algtoy@sedades de los
objetos abstractos por la modalidad y el espacio donde se des&tdignificado de
este objeto se lo adjudica, lo que desde su origen ha movido a las personas a consultar por
diversas cuestiones de medicina. Si la medicalizacion de lgperdaea la cotidianeidad
de las personas, el significado de un foro que aborda estascenligicamente, va a

llevarlas a verlo como algo trascendente.

Para cerrar este tema, se destaca del interaccionismo isonélbhaber sido la
primera teoria comunicativa de la sociedad “[...] su gran aportacion laeef@es haber
puesto de manifiestta importancia del lenguaje y la comunicacion como factores
esenciales antropo genéticdanto para la especie como para el individuo, asi como el
haber mostrado los mecanismos (esencialmente el tomar el rabtrdgl para tal

socializacion” (Carabafia y Lamo de Espinosa, 1978, p.199).
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Comunicacion mediada por computadora.

Expertos UANL en Linea, se desarroll6 gracias al avance tepooida la
computadora, internet y la Web 2.0. Se aludié anteriormente a taceiten que se
establece entre expertos y usuarios, esta no es una comunicaeioa cara ni se
desarrolla en un espacio fisico ni en el mismo momento, por tapiere situarla dentro

de la Teoria de la Comunicacién Mediada por Computadora (CMC).

Contextualizacion

Las tecnologias de la comunicacion e informacion (TIC) permeamedies
ambitos de (parte o gran parte) de la vida de las personase HRinumero importante
gue no cuentan con estas tecnologias pero son tan revolucionarios ossogue éstas
producen a nivel social que, pese a que no todos tienen acceso, de alyensaimsalen

en toda la poblacion.

Otro aspecto a destacar es que las tecnologias al haber enttadmeiedad, sus
usos han variado. Ahora, se utilizan para el entretenimiento, draioéprmacion,
vinculos sentimentales, entre muchos mas. La presencia de la gégreidos espacios
cotidianos esté vinculado al tema de la medicina, en el sentidestpeiencia traspasa

todos los ambitos de la vida.

La escritura es el canal de comunicacion mediada por computadoraeque
establece entre expertos y usuarios. Los avances tecnoldgicos harpbsible que se
establezca una comunicaciéon mediada por computadora donde intervianeta web
y las personas tienen mayores posibilidades de interactuareggs el uso de las sefales
verbales. Las propiedades que tiene la CMC escrita 0 con camlanzawa en algunos

aspectos generales, pero lo determinante es que no es una comunicacion lpresencia
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Particularidades de la CMC

La investigacion sobre la comunicacion interpersonal empez6 a canslder
CMC en 1980 y principios de 1990 comparandola con la comunicacion cara.a cara
Segun expone Garza (2008), la teoria de la CMC al principio tendipraducir la
metodologia utilizada en las investigaciones de la comunicacionadasnhasta que

comenzaron a desarrollar sus propias lineas de investigacion.

Los primeros puntos de vistas de esta teoria fueron reflexisolare la
comunicaciéon mediada por computadora como una comunicacion impersonal, por la
ausencia de sefiales verbales. Una de sus lineas fuertes, estndass sobre el grado en
el cual la pérdida de sefales no verbales, se trata se doguie del uso del texto, influye

en sus resultados comunicativos (Garza, 2008).

Entre las perspectivas teoricas sobre la CMC se encuenteoitéa del Proceso
de Informacion Social. Esta hace referencia a que la ausimsanales verbales en la
comunicaciéon mediada, habilita a quien emite un mensaje a degamelfanismos para

reducir la incertidumbre que se pueda generar por dicha falta.

La comunicacién mediada por computadora puede ser sincréotied video
llamada- o asincronica —correo electrénico-. Este es un punto relexarnsiderar,
sobre todo porque en una comunicacion sincronotef( cuando se presenta una
incertidumbre o un ruido en la comunicacién, hay mas posibilidadesatardel dudas
en ese mismo momento, mientras que, de la otra forma requietiempe, cuando la

persona lea el correo electronico, recién puede transmitirle la duda a su emisor
Se puede decir entonces que en una comunicacion sincronica, los mecanismos que

las personas implementan para compensar la ausencia de sefibédssvpueden ser

diferentes a los que se da en una comunicacion asincronica. Cuandausentda de
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sefales verbales, quienes emiten mensajes tienden a sustjioirlogras evidencias,

como pueden ser: la mayor exposicion de contenido o el estilo utilizado.

Segun lo sefiala la Teoria del Proceso de Informacién Sod@El|Gpuede tener
los mismos efectos en los interlocutores que la comunicaciom cara. El intercambio
de informacién es mas lento pero la relacion que se lleva a oabo espacio virtual
puede ser tan personal como la cara a cara. Segun sefialan WdRhees (2002),
recientemente se pudo constatar otro punto de vista de las relamiohieea, debido a
las caracteristicas de la CMC, este tipo de comunicacion pesdkear sehypersonal
pues, pueden resultar ser mas personales y suponer un mayor nigeeldeion que

cuando se establece una interaccion cara a cara.

Relacionado con lo anterior, el anonimato es otra propiedad de la YCBEC
pertinente con esto que se menciond. “[...] la posibilidad de no seifiched u
ocultarse ante los demas connick o apodo, es uno de los aspectos que con frecuencia

atrae a muchos usuarios a este medio” (Moral y Garcia, 2003, p.134)

Acortar la distancia fisica o geografica es otra virtudadéEMC. El concepto de
tiempo y espacio se modifica con el uso de las TIC. En el cassspacio donde se
desarrolla la CMC, es un espacio virtual que implica a su vemagetla idea de realidad
y de representacion de la realidad. Gomez cre6 el términerésipacio” como el lugar

donde se da la relacion entre lo virtual y lo real.

“[...] el punto central aqui es la propuesta de tomar la dualidad
realidad/virtualidad como uno de los ejes de estudio de la CMC ying®cto

tecnoldgico en general” (Gomez, Arvizu y Galindo, 2005, p. 162).
La comunicacién que se establece en un espacio virtual steca@por ser mas
horizontal, este punto ya se menciond cuando se expuso el interaccismgmbco. Se

retoma en este tema porque también es una caracterisieEc&MIE. “Walther desarrolla
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la teoria del proceso de informacion social (SIP), investigando triaita de sefales
no verbales y una baja presencia social hace mas dificil queekligarazgo” (Garza,
2008, p. 89).

Estos nuevos medios de comunicacion, se caracterizan por ser “Essyraor
la convergencia que establecen unos con otros. Lo personal, en pameare&fiorquée
la CMC es un tipo de comunicacién interpersonal. La audiencia@nrastios esta mas
restringida que en los medios tradicionales, aunque hay excepcionessfee aspecto
tiende a ser una propiedad relevante. En cuanto a la convergeneigyasébilidad que
con una computadora e internet se pueda escuchar radio o mirarGeldwiscual abre

otra posibilidad a esta teoria.

Particularidades de la CMC y el foro

Si se aplican las propiedades de la CMC al foro se pari@ loigse que quienes
participan en dicho proceso tienen que ampliar sus estrategias cativasi para lograr
una comunicacion efectiva. Al comparar los vinculos que se establecErpertos
UANL en Linea con una consulta tipica en un consultorio surgen diferenciascgaleta
Sin embargo, la capacidad de expertos y usuarios pueden generar unaaadecua
comunicacién pese a la ausencia de otros elementos. Una de lescifife es que el
experto debe tener la habilidad de responder pese a no tener ladawkite la revision

del paciente para realizar un diagnadstico.

En cuanto al tipo de comunicacion, de acuerdo al tiempo en que se tesarrol
el foro se da una comunicacion asincronica. Se caracteriza piguiente: las personas
consultan, el experto lee -tiene 72 horas para contestarleangl@uo hace la persona
recibe su respuesta a su correo electrénico. Ademas, seedebesh cuenta que no se
establece un vinculo estable entre expertos y usuarios, ya que, n@sogrise van

rotando.
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En este caso, los mecanismos para suplir la ausencia de las sefiaales tienen
gue ver con realizar una escritura clara. Los mensajes debentsedibles, tanto para
expertos como para usuarios, asi se interpretan adecuadamentgnipbo,ese debe
contextualizar la situacion de salud del usuario y los expertorti que utilizar
lenguajes claros que se adaptan a su pregunta. Esta inuéstigastamente, busca
analizar el aspecto en la comunicacion en linea, sobre todo, deofesigmales que

responden por la UANL.

Se parte de la base que los expertos tienen conocimiento sufpaeatetilizar el
lenguaje tal como lo requiere esta mediacion. Ademas, segurotenation recabada
para contextualizar este nuevo servicio, se sabe que, previo a hadelito, los
expertos tuvieron capacitacion para adoptar algunas de las edataas y

particularidades que se deben tener en cuenta en la CMC.

Sobre el anonimato, se considera que puede tener un rol importantenenacua
este servicio, mas aun, en el area de Ginecologia donde muchas pgmedan
utilizarlo al sentirse mas relajada, mas desinhibida por el h#ehHwcer una consulta
manteniendo la incognita. Si lo requieren, pueden profundizar mas en usineiaiades
que si lo hiciera de forma presencial. “[...] el bienestar p&igob que viene del
anonimato puede llevarlos a revelar mas informacion acerca mesrsios” (Walther,
1999 citado por Hargie, 2006, p. 238).

La interaccion entre las personas en Expertos UANL en Linkevaea cabo en
un espacio virtual, pero no por esto deja de ser real. Con este duaBspueden
confundir el concepto de real o ficticio pero no se debe perder deguisten la CMC la
experiencia es mediada es completamente real (Gomez, An@alirydo, 2005) dado
gue produce un efecto en el pensamiento e incluso en las conductas|uke pasticipan

en la comunicacion mediada, al igual que sucede en la comunicacién cara a cara.
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En cuanto a que esta comunicacion no estimula el liderazgo, seipemtigcar
en el foro, por mas que son los expertos quienes tienen el conocimies®s daocuna
diferenciacion marcada entre ellos y los usuarios. Tampoco,e ealguien que
monopolice la palabra y que se destaque frente a otros. Lagedatmas de la

comunicacién establecida a través del foro no lo permiten.

En el andlisis se podran determinar claramente los aspefidad®ss o algunos
otros que sean propios de este espacio.

Escritura

La escritura es parte del canal por cual se lleva a calatdeccion entre
expertos-consultantes. Como se sefial6é en el tema anteribiClgeneraron cambios en
la cotidianeidad y, a su vez, segun sefiala Levis (2007), reintrodujerso ele la
escritura como forma habitual de comunicacion. La escritura dtlizan la
comunicacion mediada por la tecnologia desarrollé cualidades padgculpe se
asemejan a la oralidad y los autores de referencia parasgsteto las definen como
“oralidad escrita”, de acuerdo a Levis y “formas textualbsdds”, segun Pietrosemoli y
Dominguez (2001).

Este tema se estructura de la siguiente manera: por un ladoeshincapié en los
rasgos mas destacados de la escritura, posteriormente, seirt@iealgunos de los
cambios que se produjeron en su aplicacion a la comunicacién mediadagumologia

y, por ultimo, se establecen las conexiones con el objeto de estudio de la inestigaci
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Rasgos de la escritura

La lengua, es un sistema de codigo que usan las personas @aedaibnarse.
Barthes (1978), hace un estudio de la escritura especificaraanqte llevan a cabo los
escritores y define la lengua como un corpus de prescripcidmgsitps que ellos tienen
en comun. Sostiene que la lengua es como una naturaleza que seeafgstiamente a
través de la palabra del escritor. La lengua esta ahgjparallos la utilicen sin que se le
hagan modificaciones o se la cuestione, “es como un circulo absimcterdades”
(Barthes, 1978, p. 17).

Por otro lado, como sefala el autor, la escritura es un lenguajee@dduque
vive sobre si mismo. Esta condicidon difiere del lenguaje habladcesjue proceso
temporal y efimero. El habla se produce en un momento de tiempapadss tan
pronto de haberse producido, mientras que, es la escritura que le datructura

gréfica.

El concepto de lenguaje, también requiere atencion especial porgseritara
depende de éste. El lenguaje, es una construccion cultural @ortdo mo es arbitrario,
sino reproduce y transforma la sociedad. Ademas, es una convencidiurmiga es la
comunicacioén, para ello, en lo que respecta a la escritura se réspetar una serie de
reglas gramaticales, ortograficas y sintacticas que sogukas/an a permitir que dicha

funcion se realice de la mejor manera.

El estilo es otra caracteristica de la escritura. Barth@78), se refiere al estilo
como la “cosa” del autor, son los rasgos que la persona depositascrisura. Si bien,
esta cualidad el autor la vincula también con los escritoeesorssidera que todas las
personas a la hora de escribir, depositan en sus palabragglos dassu personalidad e
historia. En el caso de esta investigacion el estilo se toma treubjetividad que

interviene cuando las personas escriben.
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“La escritura es la relaciéon entre la creacion y la sodi¢dg” (Barthes, 1978, p.
22). Significa que entre sus propiedades, la escritura esta hjyatamento histérico y
social en el cual es utilizada. A su vez, como parte de lalstainbién se vincula a lo
politico. A modo de ejemplo, segun sefiala el autor, durante la revoluaidrsartesa,
fue una escritura enfatica reflejando la situacion que se viviasanépoca. En el
marxismo se caracterizé por ser un lenguaje del conocimient@saritura inequivoca.

Cada régimen posee su escritura particular que refleja sus lineas desaesmuificas.

Para concluir este item, si se consideran los aspectos méslgede cada época
historica, se puede mencionar que en cuanto a los rasgos masristicas de la
escritura clasica esta la unidad y homogeneidad, mientras quegrilarasmoderna
tendi6 a ser plural, hubo més apertura para desarrollar este “arte”.

Cualidades actuales

De acuerdo a lo mencionado, actualmente se podria hablar de una continuidad e
la pluralidad de la escritura pero se debe tener en cuenf@syagances tecnoldgicos
generaron un cambio revolucionario en la forma de hacerlo. Se devendiar la
pluralidad de la modernidad con la actual, porque si bien, refieren rsafiviermas de

escribir, en el presente esa cualidad se da en mucha mayor medida.

La posibilidad de estos cambios y adaptacion de la escritura, ggadeas a que
el lenguaje es una construccién cultural y, por tanto, acompasaribfsajue se dan en
las sociedades. “[...] la creacion del correo electronico y omnaslalidades de
comunicacién derivadas de éste [...], han introducido cambios notablesrelata@nes
comunicativas del mundo que desafian el limite entre lo oralrjgadg@ietrosemoli y
Dominguez, 2001, p.49).

Levis (2007), al referirse a que la computadora y el celular iovemgue estos

medios reintrodujeron el uso de la escritura como forma habitual de conbmicaiala
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ademas, los cambios en cuanto a los nuevos codigos y nuevas formaesi@rexje la
comunicaciéon experimentd, dependiendo de cual sea la tecnologia en judgoirHss

cbdigos y las formas de expresion seran, unos para la esorgdiada por el celular y
otros, para la escritura mediada en la computadora. En este panittoretoincide con
las autoras en cuanto considerar a la escritura mediada comaarnitara que tiene

rasgos de la oralidad — “oralidad escrita”.

En cuanto a los diferentes codigos y expresiones que surgen etritiaraes
adaptada a las nuevas TIC, Levis manifiesta que existe un dettmundo académico
gue sostiene que este resurgimiento de la escritura, en lasadistiodalidades que las
tecnologias posibilitan, provocd un deterioro del lenguaje escrito.n®argo, el autor
argumenta que esto no es asi, que estas particularidades @itdeaeson el resultado de

la fuerte presencia de las TIC en la sociedad y en la cotidianeidad.

“[...] el uso de estos medios no representa por si mismo un riesgelgdioma
sino que, por el contrario, esta dando lugar a la aparicion de nuevos opdigos
formas de expresion escrita (un lenguaje y una escritura) adecaadas

caracteristicas de los medios utilizados” (Levis, 2007).

Estos nuevos modos de escribir, a diferencia de lo que sucedia antes del desarrollo
de las TIC o en el tipo de escritura a la que refiere Barthle compartir muchas
caracteristicas de la oralidad, no buscan permanecer ermebtisino que son mas
efimeros. Actualmente, no tiene el caracter documental por excelen@datmo hasta

no hace mucho.

“El soporte utilizado para la escritura y la lectura es peratalla electronica. A
diferencia de los textos escritos sobre papel o sobre cualqueesugterficie

opaca, que para ser leidos necesitan una fuente de luz extepaatdha es

emisora de luz (las pantallas alejan las palabras esdetaa soporte material)”
(Levis, 2007).
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Por otro lado, Pietrosemoli y Dominguez (2001) citan a Goody (19871 quie
sefiala las propiedades mas destacadas de la escritura. Siabientdras hacen un
estudio de la escritura en el chat y seflalan que en este meatdhous@ escritura con
rasgos de la oralidad, toman estas particularidades que seeitiesee, y de acuerdo
con otras que sefald Levis, algunas se acercan mas a lasiohaleés’ formas de
escribir. Para el objeto de estudio de esta investigacion sele@msirelevantes, sobre
todo, por el vinculo que se establece entre las personas que paeicigdioro, por mas
gue es anénimo y que la comunicacibn mediada es mas horizontal, sSertda c
formalidad que se relaciona con la “tradicional” escritura. Laésnas se presentan a
continuacion: a. Mayor uso de términos abstractos, b. Mejor selecci@taleulario, c.
Menor dependencia del contexto de comunicacion, d. Mayor explicitud,agorM
elaboracion sintactica y f. Mayor formalidad.

Manifestaciones de la escritura en foro

Los usuarios del foro no son escritores en el sentido que halilzefasin
embargo, comparten con ellos estas propiedades que requiere esadactjuienes
participan en este espacio tienen en comun un sistema de codigdss quermite

interactuar con los expertos.

Como se dijo, hay que tener en cuenta que el desarrollo de la®tgaaqrodujo
una manera particular de escribir ligada a la ausencia de sefaléssyéobgue lleva a la
CMC a implementar otros mecanismos para suplirlas. Estetasgggeuno de los que se
prevé hallar en la escritura de los mensajes del foro. Algunées dmtegorias que se
tomaron en cuenta para realizar el estudio de dichos mensajes, diseer con las
propiedades y las reglas de la escritura. Se considera quéese rdspetar las reglas
gramaticales, ortograficas y sintacticas que hacen declitues y el lenguaje una

convencion, para que exista comunicacion eficaz entre expertos y usuarios.
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En lo que refiere a la ortografia, segun Pietrosemoli y Daming2001), ella
cumple un rol social importante, pues proporciona una identificacién sotimatuEn el
caso concreto de esta investigacion, este aspecto se corsideséun indicador del
nivel educativo de las personas que consulta. Este dato no es regstladqreguntas
cerradas que las personas completan una vez formulada su consw@tabaigo, para
los objetivos planteados, es relevante que mediante la ortogmatfi@sydatos como, por

ejemplo, el vocabulario utilizado, llegar a inferir el nivel educativo.

“Una buena ortografia indica una buena educacion y una buena edess@dia
vez, indicadora de una inversion de tiempo y dinero, lo que ubica al usuario en
una posicion de la escala social en la que casi todos quisieaan-estvirtual-

sino realmente” (Pietrosemoli y Dominguez, 2001, p. 61).

Interesa al respecto de la ortografia hacer refererleigp@stura de Levi (2007),
en cuanto a que las personas en una comunicacion escrita y medzatalbgsar una
comunicacién eficaz mas que prestar atencion a reglas gralesticortograficas. Es por
esta razon, dice el autor, que con el fin de expresarse, se imodiyersos recursos

tipograficos y un niamero creciente de iconos.

En cuanto al estilo —la “cosa” del autor-, también estda vinculadtas
caracteristicas socioeducativas, a la edad de las personasnquétam y a otros rasgos
subjetivos. Es decir, formar parte de un grupo social, de una sociedadidatia y de
un momento histérico, dado son datos transmitidos en la escrituradBa@sto, el estilo
en la actualidad, mas alla de los rasgos subijetivos, esta mpardde nuevos cédigos y
las nuevas expresiones que surgen con la CMC. De todos modos,laedreqae hay un
cierto sector de la sociedad que esta mas influenciado paartdsas sociales que han
producido las TIC porque han crecido acompasando este desarrollo. Lai@uobhés
joven tiene mas interiorizado estos cambios en cuanto a la escniéaliada, no quiere

decir que las generaciones mas adultas no se hayan adaptado. $gogeadbas pueden
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presentar en su estilo de escribir, mezcla de los nuevos yejos ebdigos y formas de

expresion como también, preocuparse mas por las reglas.

Se tiene en cuenta que algunas de las cualidades que hacamcrafelr estilo, no
estan del todo manifiestas en los mensajes, surgen de indagaotatidad de éstos, tal
como se dijo es en cuanto al nivel educativo. Cabe aclarar glgésiero o la edad, no
estuviesen dados en este foro, no son datos que se puedan determipée gista en
una comunicaciéon mediada. “El chateo [...] situacion de comunicacién guelalos
interlocutores entran en contacto sin tener mas evidencias deususs caracteristicas
gue los rasgos formales del codigo que usan” (Pietrosemoli y Qoarn2001, p. 51).
Si bien el foro no es uchat al ser producto de la CMC, comparte muchas propiedades
con éste. El lenguaje escrito muchas veces no permite idemifieaificar aspectos muy
profundos del estado de animo, no obstante, en el foro se buscara, cuandess en
el sentido latente de los mensajes para tener una aproximaciparfél de los

consultantes.

Hay un aspecto interesante a considerar que vincula tres aemas abordados
en este capitulo: la CMC, la escritura y la ciencia dmliad. Dice Levis (2007) que en la
red el dominio de la escritura es mas importante que titulos, gaolgie y aspecto fisico.
"Cuando nos relacionamos con otras personas a través de cualquierieinéaraie
Internet ¢hat correo electronico, foros, comunidades virtuales, etc.) estamos
construyendo un personaje y una historia que van a despertar mayonomwimerés de
acuerdo con nuestra habilidad para contar cosas por escrito” (Levis, E@O@)gun
sentido con esto se confirma que en este espacio la relacijmodde que suele
adjudicarse al vinculo meédico-paciente tiende a neutralizarsagoardacteristicas de la
CMC.

A modo de concluir este tema y de acuerdo a lo mencionado seafedlar que
la escritura mediada y especificamente la que se estariegleforo se caracteriza por

estar en continua transformacion y construccion, cuyos cédigos, enpiorinsegun
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Levis, son compartidos por los usuarios. Por tal razon, sefialaehaute puede hablar
de cddigos normalizados pero, por la relevancia que recobré estarasoediada, esta

tendiendo a formalizarse
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Capitulo 3

Metodologia

La metodologia desarrollada es cualitativa y la técnicaratlegtie permitio

cumplir con los objetivos de investigacion es el analisis de contenidos.

El paradigma cualitativo surge en respuesta a los tres postuladess de la
ciencia tradicional: realismo, positivismo y empirismo; argumeltague no es cierto
gue los hechos hablen por si mismo. Contempla que las ciencias hynsacasdes, por
las caracteristicas de su objeto de estudio, nunca podran ser sbje#xecio relevante
hacer esta introduccion debido a que el objeto de estudio de esta investigacion se enmarca

€n un proceso comunicativo y, por lo tanto, de las ciencias sociales.

Alvarez (2006) sefiala que Herbert Blumer, precursor del inierasmo
simbodlico mencionado en el marco teorico, considera a la estadistito inadecuada
para el estudio de la mayoria de las formas de comportamientmdwBiase busca
estudiar la interaccién en su contexto natural, en la mayor ¢eaties casos, se utiliza
esta metodologia. Con estas lineas no se busca tomar postura por pergpeativa,

so6lo se pretende situar el enfoque manejado aqui.

Enfoque metodoldgico

Como justificacion del enfoque cualitativo se mencionan algunas de sus
caracteristicas para relacionarlas con la investigacion sblioeo Expertos UANL en
Linea. En primer lugar, este abordaje metodolégico se vincula a dicho, almjeforo
virtual donde interactian personas, tiene una carga de significaidgeyividades que
requiere explicarlos teniendo en cuenta aspectos de las cibooiasas y sociales. En
segundo lugar, la forma de analizar los datos también responde marbbsetros
cualitativos porque al trabajar en un escenario natural no se margsit#atos. Se hizo
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referencia a dos caracteristicas que no significan lo mismm quee tienen estrecha

relacion: naturalista y no-experimental.

Siguiendo la linea de Hernandez y sus colegas (2006), cuando aboeataa det
disefio de investigacion, se desprende que, del abordaje no-experimentakpzaacgda
caracteristica es transversal porque la recoleccién de datbgosen un momento de
tiempo determinado (19 de agosto de 2009 a 5 de marzo de 2011). A su v&z, de e
caracteristica surge también el alcance del trabajonsegsefalan dichos autores, la
tipologia es exploratoria y descriptiva. La eleccion de estaogfml mas alla del
propésito de la investigacion, es caracteristica intrinseda hwestigacion cualitativa
gue, a diferencia de la investigacién cuantitativa, es un praugsctivo que requiere de
la exploracion y descripcidn para llevarse a cabo.

En cuanto a lo exploratorio se debe a que Expertos en Linea UANIn es
proyecto nuevo y del cual se desconocen antecedentes, entoncesoreste aiermite
acceder a un tema del cual no se tiene informacién, generaambpie para proximas
investigaciones. En este trabajo lo exploratorio propiamente dicheaked para tener
un acercamiento al foro y compone la informacion que se utilizé €amtulo 1, que
sirve de base para el proceso descriptivo. Asimismo, la ddéeripgsca desarrollar una
representacion del objeto de estudio y sus propiedades mas relevantes.

Cabe destacar, que se utilizaron datos cuantitativos proporcionados por los
administradores de Expertos UANL en Linea y que se obtiendnsdeampos con
preguntas cerradas que las personas rellenan una vez formulada ubdacensla
plataforma. Estos datos son: género, edad, pais, estado y ciudad. Z\ sulas@ersona
gue consulta no es la que padece el problema o duda, también, se padehyayénero

de ella. De esta manera, el experto tiene mas informacién para dar ssteespue

La utilizacion de estos numeros se debe a la flexibilidad queteara la

investigacion cualitativa, la idea es complementar la infalimamon esos datos sin hacer
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inferencia estadistica. Esta misma situacion se presemiapencesamiento de datos, se
realizd un conteo de algunas de las categorias y sub-categfilitaslas. “[...] los
significados se extraen de los datos y no necesitan reducirgemeros ni deben
analizarse estadisticamente (aunque el conteo puede utilizarsel emalisis)”
(Hernandez, Fernandez-Collado y Baptista, 2006, p. 10). En este caso, se btiscarela
los datos numéricos con los cualitativos con el propoésito de llegamciusiones mas

exhaustivas.

Método de recoleccion de datos

Los métodos para la recoleccion de datos responden, por supuesto, al enfoque
cualitativo. Para tener un acercamiento y conocimiento del foreaearon entrevistas
a las personas que idearon el mismo. Mediante éstas se pudo camtexéhaervicio
para tener los primeros datos, a fin de trazar algunas lineasatisis. Teniendo en
cuenta que es un estudio exploratorio y descriptivo, la utilizacifasdécnicas deben de
ser apropiada para éstos. A continuacion se muestra la elecgi@orgqué de cada una

de ellas.

Las técnicas que se utilizaron en la etapa exploratoria samtréyista; permite
contextualizar el tema-, 2) observacion; para acercarse yagethgunas lineas de trabajo
sobre el funcionamiento del foro y de los mensajes- y 3) andéislocumentos;

proporcionados por los responsables del sistema Expertos UANL en Linea.

Por lo expuesto, las dos primeras técnicas permitieron introdubacgr un
relevamiento general del funcionamiento del foro, son una forma gararesl campo
para que, con el analisis de contenido, se lleven a cabo los aspettiedes de la

investigacion.

57



Entrevista

Permiti6 entender de donde surge la idea del foro, el porqué, los antesegle
otra informacion relevante que se utilizé en la Introduccion y a lo largo de todbagbtra
Los datos obtenidos de la aplicacion de esta técnica se utiliearsm mayoria para los

antecedentes y la contextualizacion del foro presentados en el Capitulo I.

Observacion

Ayudé a definir qué area dentro del foro se analizaria, con guiédad de
mensajes se contaba, como se distribuian los mismos entre pgomagpropiamente de
la interaccion de las personas. Luego de la reiterada observacidmaehamiento, se
realizé un pre-test para determinar algunas de las categotitlizar con el andlisis de
contenido. Esta técnica hizo posible definir qué tipo de muestra foéd adecuada para

el objeto de estudio.

Andlisis de documentos

Sirvié para interpretar los datos procesados por quienes adnmirgsfoao con el
objetivo de tomarlos en la etapa de procesamiento de datos ysanalisitilizacion de
estos documentos sumado al analisis de contenido permitio llegarclustones mas

exhaustivas.

Analisis de contenido

Esta técnica es la fundamental de la investigacion, medianidizacion se dio
respuesta a la mayor parte de los objetivos planteados. Con pHadsa una instancia
descriptiva. “El analisis de contenido se sitla en el ambitoidedatigacion descriptiva,
pretende, sobre todo, descubrir los componentes basicos de un fenbmeno determinado
extrayéndolos de un contenido dado a través de un proceso que seizarpoteel
intento de rigor de medicion” (Pérez, 2007, p.142).

58



La eleccion de utilizar esta técnica es porque se adapstudicey analisis de la
comunicacién gue se establece en Expertos UANL en Linea. Bspeeihte desde el
enfoque cualitativo, dice Alvarez (2006) que es una forma de analizamianicacion
emitida por los medios masivos de comunicacién o por personas comoogegtes.
Si bien, Internet es un medio de comunicacion masiva, el vinculo quabkees entre
experto-consultante es un tipo de comunicacion interpersonal, sélo @seeaaso esta

mediada por la computadora.

Se debe hacer una aclaracion fundamental para que el analisis el@dmonb
genere confusion con la metodologia utilizada y el analisis ddakos en el capitulo
siguiente. El analisis de contenido es una técnica cuantitgtigaalitativa. En sus
origenes estuvo dominada por la escuela cuantitativa, segun expameéridgana
(1996), hasta el punto de hablarse de “andlisis cuantitativo de peridédiEssuna
técnica que surge para ser utilizada como procedimiento para ayatimantificar los
materiales de comunicacién” (Pérez, 2007, p.133). Actualmente, asi coplid au
objeto de estudio, trascendié los medios masivos de comunicacion, tamtaéapsa

utilizarlo para el analisis con rasgos cualitativos.

“Durante varios afios los estudiosos de los estudios de analisis dridoritan
mantenido una polémica que ha incidido en su mismo desarrollo. Laidissas
cifraba si era una técnica cuantitativa o cualitativa [...Jy ldéa esta discusion
carece de sentido, ya que se consideran que ambas aportaciones Stongs Vi

complementariamente enriquecedoras” (Pérez, 2007, p.134)

Desde el punto de vista cualitativo, esta técnica consideradacéa® presencia
de una caracteristica de contenido dada en un texto. En el casdldes @e contenido
de los mensajes de Ginecologia se buscé detectar la presemeiaencia de las
categorias, sub-categorias primarias y secundarias para damaemo a los objetivos

de investigacion. A modo de ejemplo, en los mensajes se examindténeia o no de
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saludo, la utilizacion o no de un lenguaje accesible para un publicepeciaizado,

entre otras.

A diferencia de la entrevista y la observacion, el analisisodéegido permite
realizar varias intervenciones porque el objeto de estudio perenéis@mamente en un
determinado lugar. En el caso de los mensajes de Ginecologiaregrésado a ver

varias veces los mensajes, cada vez que se creyd necesario interpelarlos.

El andlisis de contenido tiene entre sus funciones, conocer el sewidiesto
(directo) y el sentido latente (oculto) del objeto a estudiar. Ea iegestigacion se
examina, en mayor medida, el comportamiento de los expertos hagsaubo#os, porque
lo que se esta analizado es el vinculo de la UANL con la comunidadsfarazén, no
es un fin indagar en los contenidos ocultos de todos los mensajes pemade de la
base que no es una propiedad de la comunicacion que aqui se estableogasgo,
existen casos donde fue necesario profundizar en esos aspectoss |a@ntéa

informacion interesante que surgio de éstos.

Esta posibilidad de examinar el sentido oculto de los mensajestatabirinda
el andlisis de contenido cualitativo. En este sentido, Andréu (2000)fiertique a
diferencia de Berelson, quien definia el analisis de contenido comdéaniza de
investigacion para la descripcion objetiva, sistematica y caawdit de contenido
manifiesto de las comunicaciones con el fin de interpretarlos, quedebs dejar afuera
al contenido latente porque es una pieza importante en el conocimiehindo de los
datos. Por tal razén, es que en la investigacién sobre Expertos UANL en uaredy se
perciben contenidos latentes se busca profundizar en obtener masacidor de la
comunicacioén entre experto y consultante. Por esta razon, mas dda dategorias
planteadas se contempla un espacio en la rejilla de codificacioncantemplan

observaciones extras que puedan surgir.
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Existen otros aspectos a considerar de los mensajes: “Dehmntde un texto,
se puede inferir informacion relativa a las caractersstieasonales o sociales del autor
del mensaje [...] asi como respecto al publico (audiencia) objetoahlva dirigido el
escrito” (Ruiz, 1996, p.195). Este aspecto es, como se mostré en elta@ico, segun

Barthes (1978) el estilo del escritor, la subjetividad que deja entrever emesiss li

En esta investigacion se observo que los mensajes varian porifdicrddd de
personas que consultan y por un numero mas reducido de las personas querredponde
panorama claro del contexto solo se tiene de los expertos quarrabaja UANL, de
los usuarios, por las caracteristicas de la CMC, se descdnotar®. Sin embargo, se
tomd como contexto de ambas partes, todo lo referente a las idatiaeie 0 rasgos que
los datos duros proporcionen, sumados a los que se presentd en el virtuabelonde
desarrolla la interaccion. La escritura es el lenguajeaditi, entonces, a partir de ésta se
hizo un analisis de los cddigos, del objeto de la consulta y de aspaetasirgieron a

partir de su uso adecuado o inadecuado.

A medida que se avanza en el tema se fueron observando puntos en comun entre
esta técnica y la teoria del Interaccionismo Simbalico. Sobregedao la relacion entre
estos topicos cuando Ruiz (1996) menciona que el texto contiene muchosaigsify

los resume en los siguientes puntos:

“El sentido que el autor pretende dar al texto puede no coincidir ceenttio
percibido por el lector mismo.

El sentido del texto puede ser diferente para lectores (audiencias)tegere

Un mismo autor puede emitir un mensaje (texto) de forma que désriettores
puedan captar sentidos diferentes.

Un texto puede tener un sentido del que el propio autor no sea consciente,

Un texto puede tener un contenido expresivo y un contenido instrumental.”
(Ruiz, 1996, p.196)
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Estos items son determinantes a la hora del analisis de losajeserte
Ginecologia y, sobre todo, para dar cumplimiento a los objetivos dstiga@on. Se
parte de la base que para que el servicio de Expertos UANlinea cumpla con su

propadsito social, debe haber una comunicacion adecuada entre experto y consultante.

Segun Berelson, existen diferentes propoésitos para utilizar elsianéle
contenido. De la clasificacién que él hace se tomaron dos de lagisess adaptan a los
objetivos de investigacion. Expertos UANL en Linea busca: 1. Catkontenido de
una comunicacion con sus objetivos prefijados y 2. Comparar medias o rdeeles
comunicacion. Los objetivos prefijados, para esta investigacion, soat&godas que
sirvieron para guiar el analisis y, por ende, la comunicacion gestalecié. En cuanto
al segundo propoésito que se busco, fue determinar cuales eran los spa&tnote

comunicacién que mas se repetian, sobre todo, en los mensajes de los expertos.

Una vez enmarcadas las técnicas cualitativas y, sobre todanadikis de
contenido se pretende dejar establecido que los datos numéricos gaeosulg la
rejilla de codificacion —por la presencia o ausencia de degtedwos atributos de los
mensajes- fueron procesados para arribar a una profunda descripdidgmcabeiamiento
de Ginecologia. Sumado a esto se encuentran algunos datos duros proporgionados

guienes estan al cargo de este servicio.

Se sostiene, que este rasgo cuantitativo en el procesamientos datds no
cambidé la esencia de la metodologia ni el sentido en que se hmmaldis de la
informacion recabada, responde a la dualidad del andlisis de contenidogsdatar
rasgos de los dos paradigmas de investigacion —cuantitativos pttu@dit. Se considero
aclarar esta situacion porque segun sostiene Pifiuel (2002) la distamtre analisis de
contenido cuantitativo y cualitativo es débil y, sobre todo, porquegd amlitativo fue
adoptado en los ultimos afios. Asimismo, de acuerdo a toda la litaratsw@tada sobre
este tema, aunque ésta se aboca a la investigacion cualitasindpaefiere al analisis de

contenido de alguna u otra manera, terminan aludiendo al conteo.
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Universo

Especificamente, para analisis de contenido dice Pérez (2007 duatas de
indicar, mas alla de la unidad de contenido (prensa, libros, documendios,T\...) lo

gue se va a examinar, o sea, delimitar el campo de estudio.

El universo estd compuesto por todos los mensajes (pregunta y t@spues
integran las diferentes especialidades del foro. Por otro ladpphdiaciéon son los
mensajes de Ginecologia (pregunta y respuesta) que se haadediesde que empezo a

funcionar el foro hasta el 5 de marzo de 2011.

“Las unidades de analisis constituyen los ndcleos con significadooprope
seran objeto de estudio para su clasificacion y recuento” (Pérez,206). La unidad
de analisis es el mensaje de Ginecologia que incluye lameede los usuarios y la
respuesta del experto. Se analizar6 en dos niveles porque son elféosnaspectos a
considerar de la comunicacion de usuarios y la de los expertesadtatar que, como el
principal objeto de estudio es determinar si la UANL mediante sstvicio esta
cumpliendo una funcion social, se centrara la atencién, sobre todo, en los menssges que
emiten desde dicha universidad. Las categorias utilizadas paralisis de los mensajes
de los expertos buscan profundizar mas, justamente, porque ellos son @sigmes

siendo evaluados.

Muestra

Para el tamafo de la muestra se utilizé el criterio radstpor Galindo (1998, p.
50) y se extrajo del total de los menajes de Ginecologia (p@mjatesde su inicio hasta
el hasta 5 de marzo de 2011 cuando se hizo el Ultimo reporte de lodesdiesla
coordinacion del foro al inicio del analisis de contenido. Una veblesida la cantidad

de mansajes, se utilizé la funcisandomde Excel para elegir los mensajes.
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Trabajar especificamente con los mensajes de Ginecologia se debe lagquéases
consultada de las especialidades de Medicina. Ademas se comgidetda&cho analisis
generard datos relevantes porque, pese a muchos avances que selingdopen la
sociedad, contindan existiendo tables en cuanto a temas del cuidado rdel cue
especificamente, de los genitales y de todo lo referentesaualslad. Entonces, utilizar
este medio como canal de las consultas puede promover a que las persontssadse

distendidas para aclarar sus dudas.

Muchas veces las mujeres no consultan sobre problemas refersugegemitales
Yy, por no realizarse los controles correspondientes, los indicémder cérvicouterino o
de mama, van en aumento. Evidentemente, el foro no es el mejopaugaletectar este
tipo de enfermedades porque para su prevencion se requieren egtutimgares pero
se considera que puede ser un vehiculo para que las mujeres|gurers a&asos los
hombres, puedan asesorarse y desmitificar esas barreraslesiltéar otro lado, se
conoce que no todas las personas acceden a este tipo de servicio virtual pero los tabues no
respetan division de clases, por lo cual, se percibe como valiosagekrpuede llegar a

tener este servicio.

El total de mensajes en Ginecologia a la fecha fijada 4638 y siguiendo el
procedimiento que indica Galindo (1998) para la seleccibn de muyesiaas
aproximadamente que la muestra es de 300 mensajes. El procemlipaemtelegir los

mensajes a analizar se hizo de manera aleatoria.

Poblacién Muestra.
Margen de error +/- 5%
1.000 275
2.000 319
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Disefio del instrumento de recoleccion de datos

En este punto corresponde hacer una aclaracién del porque no seaa liabl
variables en este trabajo. Si bien, algunos investigadores cuaétatilas utilizan, no es
condicion hacerlo. En este caso, como se anuncio, se va trabajar goriastesub-
categorias primarias y sub-categorias secundarias. “Emviestigacion social se
denomina categoria a cada uno de los elementos o dimensiones que compeende
variable cualitativa; por lo tanto, las categorias representaneatos mas concretos,

definidos y singulares que las variables empiricas” (Pérez, 2007, p.148-149).

Se menciond que varias de las categorias se obtuvieron de laiéplda un pre
test, sobre todo, las que tienen particularidades mas cualitati@ascategorias que
buscan sélo clasificar el mensaje de acuerdo a ciertas desdidan algo mas cerradas,
en este caso, podria hablarse de que son las categorias que resplmsdaspactos
manifiestos. De todos modos, el analisis es global donde se memtbms dpo de

categorias.

Tal como se observara cuando se presente la Tabla de Catelgodatos, estas
se elaboraron en base a criterios que se manejan en tmtafik de referencia y estos
son:

-Las categorias deben ser Unicas, no pueden aceptarse las que uséares
mezclados. Por ejemplo en la categoria de “estado de animo’poede considerar para
la sub-categoria primaria, dos opciones que hagan referencigeestana aprensiva. Es
una sub-categoria “mostrar aprension” y otra “mostrar tranquilidias$ opciones
opuestas.

-Por otro lado, las categorias deben ser exhaustivas, al condingaar las
posibilidades para integrar la clasificacibn de los mensajes.stencaso se puede
considerar la sub-categoria primaria “edad” donde como categetiadaria se integra
“Menos de 18 afos” hasta “De 46 afios a mas”, con éstas se camnteioghs las

posibilidades.
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-Mutuamente excluyentes. Se vincula a lo anterior. En la agétede “extension
del mensaje” no se puede marcar las tres sub-categoriagigsimae se presenta, el
mensaje es insuficiente o es suficiente o tiene informaciénade Bm este item hay que
considerar que otras categorias utilizadas en esta investigpciéden admitir dos
opciones, por ejemplo: “cercania entre experto-usuario” tiene saludbedeenida,
saludo de despedida. Es decir, esa categoria primaria puede tmfag o ninguna de
las categorias secundarias. Asi, algunas de las categpéase utilizan en esta
investigacién son excluyente pero otras no, admiten mas de una opcion.

-Deben ser significativas, tener la capacidad descriptivgnyfisativa suficiente.
Ese criterio lo que busca es que mediante las categorialegenrids objetivos de la
investigacion.

-Tienen que ser claras, no ambiguas, de forma que la persona gst@amwve
dude en cual de ellas debe ser incluido un dato determinado.

-Ser replicables, es decir, dos autores deben ser capaoehiddos datos en las

mismas y no en diferentes categorias, una vez conocido el criterio deadasif

Del tema de la categorizacion se desprende la importdade fiabilidad. “[...]
Klapan y Goldsen (1965, p. 83) “Procede de la seguridad que ofrece eo auguné
datos han sido obtenidos con independencia del suceso, instrumento o persona que los
mide. Por definicion, los datos fiables son aquellos que permanecstamtes en todas

las variables del proceso de medicion.” (Pérez, 2007, p. 153)

Luego de haber presentados los criterios considerados paragdarieai@on, se
presentan las categorias para esta investigacion:
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Tabla 1.

Categorias
Categorias para el analisis de los mensajes desi@sios
] Sub-categoria Sub- o
Categoria I categoria Definicién
primaria .
secundaria
) Femenino
Género i
Masculino
Menos de | Esta informacion se analizé para describir cu&les
18 afios perfil de las personas que consultan.
De 19 a 30
afios El nivel educativo se dedujo de aspectos tales calnj
Perfi Edad De 31 a 45 | vocabulario utilizado, el adecuado uso de las segla
afios gramaticales y la ortografia. Cuando existié dugla d
De 46 afos cémo categorizar se tomaron algunas otras sefiale
2 Mas tales como el saludo o agradecimientos.
Bajo
Nivel educativo [ Medio-
Superior

Agradecimiento

Acercamiento

Frase
introductoria

Tiene que ver con que tan personalizado es el
mensaje. En este caso, si explicitamente se dirige

na

al experto una persona que lo oriente o lo escribe de forma
Alude al experto impersonal.
Muestra de _ .
aprension Busco determinar que tan expresivas son las pesysg

a la hora de consultar por una duda o problema.
Estado de
animo

Muestra En este aspecto puede haber datos latentes —acultos
tranquilidad que muestren el estado de animo.

Observaciones
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Categorias para el andlisis de los mensajes de ®gertos

Esta categoria se vincula a la teoria del

Del tema . =yt - VITIGU
interaccionismo simbolico.
Correspondencig
conlaconsulta [ yp. - Ty La idea fue comprobar si existio de parte de los
expertos una correcta interpretacion y cambio de
rol.
Insuficiente
Informacion del Suficiente
mensaje
De mas Se buscé visualizar que tanto se profundiza en I
Menos de 3 consulta y si ésta queda respondida.
lineas

De 4 a 8 lineas

Extensién del
mensaje

De 9 a 15 lineaq

De 16 a 30
lineas

Mas de 31
lineas

Ademas, sirvié para advertir la dedicacién que d
los expertos al servicio.

11

Uso de términoq
técnicos

Uso del lenguaje

Adecuado uso
de la sintaxis

Uso correcto de
la ortografia

Este aspecto esta vinculado con el objeto de
Expertos UANL en Linea: con la difusion de la
ciencia. La accesibilidad a las respuestas debe 3
un rasgo fundamental para que dicho estrategia
social se logre.

Por lo tanto, los aspectos ortograficos y de sista
son basicos cuando se quiere difundir conocimie

er

nto

y, sobre todo, desde una instituciéon educativa.

68



Categorias para el andlisis de los mensajes de gertos

Cercania entre
experto-
consultante

Utiliza saludo
de bienvenida

Utiliza saludo
de despedida

Utiliza mensaje
de aliento o de
animo

Utiliza el tuteo

Desde qué lugaf

se responde el
experto

A nombre
personal

A nombre
de la
institucion

De forma
impersonal

Con esta categoria se evalué el vinculo que

establece el experto con la persona consultante.

Este tema contribuyé a definir el efecto que tieing

foro en la comunidad.

Observaciones

Lo interesante del andlisis de contenido es que a partir deatagorias
consideradas se generan conexiones con toda la informacion con la cuentse Si
bien, se parte de este instrumento de recoleccion, el procestederizacion no quedo
cerrado, esta es una de las posibilidades que se pueden generar @@gusite la
técnica y la metodologia.

El instrumento para el procesamiento de los datos se presenta en Anexos C.
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Capitulo 4

Analisis

Este capitulo se estructura de acuerdo al orden en que se presentaronitaagpreg
de investigacién en la introduccion. Se expondran los aspectos de pregsetamna
respuesta a la misma utilizando tablas y figuras con los datesididg para hacer su

descripcion y andlisis.

Esta informacion surge de la técnica del andlisis de conteniditativa y, tal
como se justificd en el capitulo anterior, arroj0 datos de presgnausencia de las
categorias, sub-categorias primarias y secundarias utilizddaslos significados se
extraen de los datos y no necesitan reducirse a numeros ni debearsma
estadisticamente (aunque el conteo puede utilizarse en el ghalldernandez,
Fernandez-Collado y Baptista, 2006, p. 10).

Detectar presencia y ausencia requiere que indefectiblementgegealice un
conteo, ademas, el tamafio de la muestra también lo requierevéstigador debe
construir sus categorias a partir de los datos, a la vez quenidi@ntespuesta a los
objetivos planteados. Es posible utilizar nimeros o claves que ayudeestigador en
su proceso de andlisis” (Pérez, 2007, p.160). Hechas estas aclaracieda justificada
la presencia de tablas y graficas y se procede a damestas a las preguntas de

investigacion.
Perfil de las personas que consultan en Ginecologia

Previo a responder esta pregunta se busca enmarcar el aresedadgia en el
foro y tomar algunos datos mas generales. Como se mencion0, Gineseltmializa en

un campo mas amplio que es Medicina. Desde su inauguracion el 18 dedag?309 al
5 de marzo de 2011, Medicina ocupa el segundo lugar de consultas de todo el foro.
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Tabla 2.

Distribucién de las especialidades de Expertos UANL en Linea

Especialidad Porcentaje
Psicologia 26%
Medicina 23%
Centro Universitario de la Salud 20
Nutricion 13%
Odontologia 10%
Enfermeria 8%

Fuente: Administracion del Foro

Como muestra esta tabla, el primer lugar lo ocupa Psicologial e El
Centro Universitario de la Salud, cuando se contextualizé el f@ta, deea no se habia
presentado porque no aparece en el sitio web como acceso paradcel. ftdvh el caso
de esta investigacién, se conocié su existencia cuando se obtuvierortio®luli®s
proporcionados por quien se ocupa en este momento de administrar el doiMdajsia
Silva. Ella explicé que dicho Centro se encarga de responderelggntas de Medicina
Familiar que para el publico se encuentra en la especialidad dieiddecomo también
lo esta Ginecologia.

Por lo cual, si se examina el Centro Universitario de ladsaésponde preguntas
qgue figuran dentro de otra especialidad es de destacar queasitpmrae consultas que
figuran para dicha sub-especialidad -Medicina Familiar- es(20G%). Sobre todo, si se
compara con las otras tres especialidades que segun laestidla, representadas por

porcentajes mas bajos de consultas.

Segun, manifestd la Lic. Silva, esta sub-especialidad se ladasigCentro
Universitario por una cuestion practica, mas, si se consider@egeeeste porcentaje alto
de consultas. De esta manera se maximizan los recursos humants @uales se

cuenta porque como se menciond su trabajo es honorario.
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Entonces, si se toma en cuenta el porcentaje de dicho centro y aeceam
Medicina da un total de 43%, lo que pone a esta especialidad ocupandeeelygar de
consultas del foro. En este sentido, se puede justificar parsesstigacion que se esta
trabajando con la especialidad que tiene mayor numero de consultas dentro del foro.

Tabla 3.

Distribucién de las sub-especialidades de Medicina.

Medicina Frecuencia| Porcentaje
Pediatria 687 19%
Ginecologia 1634 45%
Medicina Interna General 928 26po
Cirugia 362 10%
Total 3615 100%

Fuente: Administracion del Foro

Esta grafica es mas especifica, indica como se distrilmsy@latos entre las
diferentes areas de Medicina. En la misma se observa que Ggiacotupa el primer

lugar con el 45%.
Hecha esta contextualizacion, se estd en condiciones de respoadgriraera

pregunta de investigacion, determinar de acuerdo a los datos obteridosldds de

contenido, el perfil de las personas que consultan en Ginecologia.
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Tabla 4.

Distribucién por género y edad.

Edad
Menos de 18
anos De 19 a 30 afio| De 31 a 45 afio] De 46 a mas| Total
Género Femenino 30 158 68 17 273
10.0% 52.7% 22.7% 5.7% 91.0%
Masculino 5 16 3 3 27
1.7% 5.3% 1.0% 1.0% 9.0%
Total 35 174 71 20 300
11.7% 58.0% 23.7% 6.7%| 100.0%

En cuanto al género, por la especialidad que esta en estudio,deobiEnidos
son logicos, que las mujeres representen el 91% de las consulias freate al 9% de
hombres. De todos modos, mas alla de que esta investigacion doslicensajes de
Ginecologia, en casi todas las especialidades las mugdnessalen en comparaciéon con
las consultas de los hombres. De acuerdo a los datos proporcionados pos quiene
administran el foro, en Medicina el 75% son mujeres y el 25% smivries. La Unica
especialidad que muestra una mayor representacion de hombreguesrésponde el

Centro Universitario de la Salud —Medicina Familiar- (Anexo D).

En cuanto a la edad, la franja que esta mas representada €4%aad®0 afios”
con el 58%. Lo mas relevante es el vinculo de la edad con el utxs drievas
tecnologias. Son personas mas jovenes quienes tienen mayor actEsp@ale es una
generacion que ha ido acompasando su desarrollo. En este entendido, sogieade
gue el primer rango deberia tener el porcentaje mas altanbergo, por la tematica que
se trata no todas las personas menores de 18 afios tienen inquietadel®gcas. La
edad en este caso esta relacionada con el tema y segunde guede observar son

mayores de 19 afios donde se comienzan a presentar interrogantes en égta mater

73



Tabla 5.
Distribucién de la edad en el foro

Rango de edad Frecuencia Porcenfaje
Menores de 18 afios 2668 14.8
De 19 a 30 afios 7847 49
De 31 a 45 afios 4176 2.2
De 46 a mas 1268 8%6
15959| 100.009

Fuente:midistracion del Foro

Esta tabla apoya lo mencionado antes sobre lo que sucede conbadi@strde
edad en Ginecologia. En esta tabla también esta mas repiesentango: “De 19 a 30
afos”. En cuanto al rango de menores de 18 afios hay que tener en cueatencia
gue tuvo el foro en su comienzo y fue que no diferenciaba la edadpaestana que
consulta con la edad de la persona que padece el problema o tiethedanaEs decir,
figuran consultas de menores de 1 afio o en la nifiez. Esta situacita dig otras
especialidades pero en Ginecologia no sucedi6, ademas, ctdmaidgse una vez que
guienes administran el foro se dieron cuenta de este err@ojultionaron, actualidad se

hace esa distincion.

Tabla 6.
Distribucién por nivel socioeducativo
Frecuencia | Porcentaje
Medio-Superior 51 17.0
Bajo 249 83.0
Total 300 100.0

Esta categoria, a diferencia de las anteriores, se iafpdrtir de datos presentes

en los mensajes como son: la ortografia, el vocabulario y rasgose quonsderaran
significativos en este tema. En una primera revisién se habialemdd el nivel medio
y superior por separados pero la diferenciacion entre éstos rieletado evidente,

entonces, se resolvié por tomarlas juntas.
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Por lo expuesto, hay que tener presente que estos datos sugierael el ni
socioeducativo pero no lo es en un sentido estricto. Esto debarselgorque
posiblemente, si fuera un dato duro, la distribucion hubiera sido otraxpBeaeesto
porque hay un mensajes que explicitamente la usuaria manifiestatgeiante de la
UANL pero, como este dato no se considero a la hora de clasifiearesta categoria se
codific6 como nivel bajo por la redaccion y las faltas ortoguafique presentaba el

mensaje. A continuacién, se presenta una parte del mensaje textual:

“soy una estudiante de la uni y mi duda es acerca de si amigato de ovulos
para la vaginitis puede ocasionar que mi regla se adelantelpaligue la ultima
vez que me bajo fue el 31 de enero y pues ya estamos a 5 de rarzoy me
baja como lo comento en el encabezado en el transcurso de este fel@ee

me someti a un tratamiento de ovulos...” (Mujer, 23 afios / Fecha: 05-08-2011

De acuerdo a lo abordado en el marco tedrico, en cuanto a la estrdiada y
a la ortografia, se podria pensar que no es estrictamente un indieadwel educativo.
Sobre todo, porque las personas usuarias de las nuevas tecnologiaafaordellograr
una comunicacion escrita eficaz, con rasgos de la oralidad, pierdéstaldas reglas
gramaticales o el adecuado uso de la ortografia. A los ef@cioscos de realizar esta
categorizacion en los mensajes se debid ser estricto conpestogsara que su analisis

fuese objetivo.

En cuanto al item donde se procesaron las observaciones hallaossnems$ajes
se puede decir que se agruparon aquellos que hacia referengmalasunto para tener
un panorama mas general de éstas. Asimismo, se encontraron obses/agie se
repetian constantemente y gracias a la flexibilidad de la igae&in cualitativa, se
resolvio volver a revisar las categorias que se tomaron en un principio padeEresse
aspecto que estaba apareciendo en los mensajes. Tal &3 @ da categoria “Estado de

animo” que se presentara a continuacion.
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Otra aclaracion que se debe hacer es que un mensaje podriaddsne
observaciones, entonces, se resolvidé representarlas en una tabtiscawmlumnas
(Anexo E).

En cuanto a lo que se presenta en las observaciones los temas son diversos, con un
porcentaje de 7%, que representa el mayor, figura el uso de nueligescy nuevas

expresiones propios de la comunicacion mediada.

Con un 4% se encontraron observaciones que tienen que ver con utilizar este
espacio para confirmar una informacion obtenida por diferentes mesias,por
informacion que se encontré en internet, por noticias publicadas en peasi@dipor

informacion que se maneja entre sus grupos de referencia.

Es interesante un mensaje donde la usuaria expresa haberesgonsable, se
presentara textualmente una parte, para determinar cual fumstiara del experto en

relacion a esa pregunta.

“[...] se q es irresponsable pero necesito saber si corro akggor.....y tambien
quisera saber...” (Mujer, 28 afos / Fecha: 20-01-2011).

“[...] Iniciar con relaciones sexuales implica un riesgo deapugra un embarazo
o0 una enfermedad de transmision sexual ademas de que te puedar cambi

proyecto de vida. Cuidate” (Fragmento de la respuesta del experto).

Por lo que se puede observar en este fragmento, que es el nitisasigp y
donde se encuentra una postura mas cercana con la usuaria, no spoetlmaperto la
autocensura. Se puede decir que es un mensaje bastante neutratnuciah pero no
toma partido ni adhiere a la censura.
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Tabla 7.
Estado de animo

Frecuencia | Porcentaje
Muestra aprension 44 14.7
Muestra tranquilidad 255 85.0
No aplica 1 3
Total 300 100.0

Como se dijo, esta categoria surgid en una segunda revision de lagesiens

cuando se observo que era un aspecto que aparecia en repetidas ocasiones.

Por las caracteristicas de este servicio muchas personadestaoan
explicitamente su estado animico, su ansiedad, preocupacion o miedos. Cuando se definid
esta categoria se esperaba encontrar datos que refiriesta anélos aspectos mas
latentes (ocultos) del mensaje que en los manifiestos. Sin emleatg no sucedid. En
este sentido puede incidir el anonimato para que las personas prigmasarse sin
disimulos. Las personas que muestran aprension representan un polzgatjente a
guienes muestran tranquilidad 85%. Existe un caso en que la consuita éseieta que
no permitié identificarla en ninguna de las sub-categorias prignaoiaesa razon figura

como “no aplica”.

A modo de resumen del perfil general de las personas usuarias del@Gjfese
puede decir que la mayor parte son mujeres, de una edad de 19 a 30 afoglcon ni
educativo bajo. Por lo general, no muestra aprension en su consulta. Eensagmse
dejan entrever la importancia de los nuevos cédigos y expresionesuigen en la
escritura mediada por computadora, como también el uso de estie @spaconfirmar
una informacion con la que se cuenta, entre otras observaciones queErapaenos

representadas.
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Cualidades de los mensajes en relacion al vinculo de expertos-tiamses de

Ginecologia

Para responder a esta pregunta se tomaron las categoriasggobrasiprimarias
y secundarias que tienen que ver con el vinculo entre experto-consultaotgindacion

se presentan las mismas:

Agradecimiento
Acercamiento al experto | Frase introductoria

Alude al experto

Utiliza saludo de bienvenida

Utiliza saludo de despedida
Utiliza mensaje de aliento o de animo
Utiliza el tuteo

Cercania entre experto-
consultante A nombre persona

. LA nombre de la
Desde qué lugar se responde el experto ... .
institucion

De forma
impersonal

Uso de términos técnicos

Uso del lenguaje

Correspondencia con la
consulta ‘

uD. - Tad

En este punto se tomaran las observaciones que hacen hincapié endtus aspe

gue tienen que ver especificamente con la vinculacion entre ambas partes.

A continuacion se presentan las tres sub-categorias primarias que responden a
“Acercamiento al experto”.
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Tabla 8.

Acercamiento al experto

Agradecimiento

Alude al experto

Utiliza frase
introductoria

Frecuencial Porcentajq Frecuencia| Porcentajeg] Frecuencigl Porcentaje
No 203 67.7 210 70 150 50.0
Si 97 32.3 90 30 150 50.0
Total 300  100.0 300 104 300 100.0|

Tal como se muestran, estas sub-categorias primarias, ideterfa cercania
entre la persona que consulta al experto. Cada una tiene diferemtenpe que respecta
a la cercania, es decir, el agradecimiento tiene mas incidgreialudir al experto y que
la frase introductoria. El agradecimiento y aludir al experto paesentan un porcentaje
significativo, para que hubiese una cercania de parte de losogsheria el experto, por
lo menos, se tendria que representar cada uno de estas categornas de un 50%. Se
consider6 como aludir al experto, cuando las personas utilizaron f@ses“Gracias

por su respuesta” o “Ayudenme por favor”.

El porcentaje méas alto lo representa la utilizacion de fiasegluctorias con el
50%. Algunos ejemplos de frase introductoria, tal como aparecieron en los \esEaje
“Quisiera consultar”, “Mi duda es” o0 “Me gustaria saber”.céasideraron como frases
sin introduccion algunas como estas que se presentan textualesedldienes un dia

despues de mi ciclo”, “No entiendo muy bien” o “tengo unos pequefias protuberancias”.

Si se toman en cuenta que las tres sub-categorias estan ntgi@Esesn un
mensaje, éste responde a un acercamiento importante pero, tal como mtedsxadato
no se dio en la mayor parte de los mensajes. Los porcentajes guelosstas se
representaron, proporcionan datos para alegar que no existe un agicargnificativo
desde las personas consultantes hacia los expertos. Por lo tasggusea el analisis

contemplando las respuestas y los rasgos que aparecen de los expertos.

79



Tabla 9.

Utilizaciéon del saludo

Mensaje de aliento o de animo Saludo de despedida
No Si No aplica Total
No Saludo de bienvenida  No 17 8 25
6.9% 3.3% 10.2%
Si 154 67 221
62.6% 27.2% 89.8%
Total 171 75 246
69.5% 30.5% 100.0%
Si Saludo de bienvenida  No 9 1 10
17.0% 1.9% 18.9%
Si 39 4 43
73.6% 7.5% 81.1%
Total 48 5 53
90.6% 9.4% 100.0%
No aplica Saludo de bienvenida  Si 1 1
100.0%| 100.0%
Total 1 1
100.0%| 100.0%

Esta tabla muestra los mensajes que presentaron saludos de Hdandeni
despedida, ambos o no presentaban ningun saludo. Ademas, se cruzafaliotecion
con otra de las sub-categorias primarias propuestas para detdangscania entre
experto-consultante: mensaje de aliento o animo. A continuacién sel landlisis por

partes de tal forma de entender la relacion entre las tres sub-categorias

En 34.7% el experto saludo al iniciar el mensaje y al cerradmoGsaludo -sea
de bienvenida o despedida- se tomé cuando el experto dice “Gracias egsnta” o
so6lo “Gracias”, esto no es un agradecimiento en el sentidotestino que es una forma
de introducir en el mensaje. En las despedidas también aparecmron saludos

mensajes como "Espero haber resuelto tu duda” o “Hasta luego”.
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Otro dato relevante es que existen mas mensajes sélo con salbigmaEnida
gue solo con saludo de despedida, 64.3% frente a 3%. Por otro lado, en 8.6%anu figur
uno ni otro saludo. En este dltimo caso se ve algo mas de distmice experto-

consultante.

Por otro lado, en el momento de analisis de contenido se observé que, cuando
aparecian mensajes de aliento no habia saludo de despedida, el @aaitb cerraba su
respuesta en ocasiones utilizaba “Cuidate”. Se categoriz6 comensajmde aliento o
animo porque produce un mensaje calido, aunque, en México se podria ecvemaler
una modalidad de despedida. Por lo cual, si aparece el saludo de despesitirado
para esta investigacion o esta frase de aliento o animo earbéste o mismo. Son 53
mensajes los que presentan esa categoria y de acuerdo a lo aosers®, en 48
respuestas se utiliza como saludo de despedida, asi, este dattaajsgavacion que se

menciono.

A modo de resumen de esta tabla se puede decir que, de los 3Qf)femens
analizados en 5.6% no aparece ningun saludo ni una frase de aliento. éssto ha
considerar a estos mensajes, como algo distante por mas que eceend mas adelante,
puedan aparecer otros elementos de los considerados en la categmafdacentre

experto-consultante.
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Tabla 10

Lugar desde donde responde el experto y utilizacién del tuteo

Tuteo
No Si Total
Desde qué lugar responde el experto A nombre personal 7 40 a7
2.3% 13.3% 15.7%
A nombre de la Institucior 27 85 112

9.0% 28.3% 37.3%

De forma impersonal 51 89 140

17.0% 29.7% 46.7%

No aplica 1 0 1

3% .0% .3%

Total 86 214 300

28.7% 71.3%| 100.0%

Esta tabla agrupo dos sub-categorias que se analizaran podsemaeadespués

ver los puntos en comun.

En lo que se refiere a la utilizacién del tuteo se puede obspreags un niamero
alto de mensajes donde se utiliza esta modalidad. Este aspatim@mente importante
para determinar la cercania o lejania que establece et@gparla persona que consulta.
El tuteo muestra como en este nuevo servicio, el vinculo expertoteonswtambio en
algun sentido la distancia o la relacién social de poder queisiide en la sociedad
entre el médico y el paciente. Esto no quiere decir que est@nelaya terminado sino

gue, al cambiar el espacio de interaccion, varia el vinculo que se estableed@ntr

El tuteo es un dato relevante para sustentar esa afirmaciéh.3% con uso de
tuteo, muestran un vinculo mas cercano y horizontal. Este rasgo tastéigrlacionado
con lo que sostiene la teoria de la CMC. Garza (2008), haciamatea que a teoria del
proceso de informacién social (SIP), subraya cémo la falta déesaef@mverbales y una
baja presencia social hace mas dificil que surja el liderazgo.
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En cuanto al lugar desde el cual responde el experto, se puedeuizes de
esperar que responda en nombre de la institucion a la que representpopenna
cuestién de cercania, también es relevante que lo haga a nomlmapefomo se
observa, los mensajes a nombre de la institucion (“Le recomendasoosifias que los

gue se respondieron a nombre personal (“Te recomiendo”) 37.3% frente a 15.7%.

Los datos muestran que la mayor parte de las respuestas fupsyaanales, esto
llama la atencién porque esa sub-categoria secundaria img@gdistancia. Aunque, en
el procesamiento de los datos se pudo establecer un factor que meiste aspecto, es
decir, cuando los mensajes son impersonales pero el experto latparaona, refiere a
algo mas cercano que cuando no existe tuteo. A continuacion se pregeniglos

textuales (impersonal sin tuteo e impersonal con tuteo).

“los parches antoconceptivos son muy efectivos usandolos correctaéstogese
aplican semanalmente en el mismo dia por 3 semanas en & mesta semana
no se aplica nada. Las inyecciones hormonales pueden aplicdasees o cada

tres meses dependiendo de cada caso” (Mensaje del experto).

“Gracias por tu confianza

No se han realizado estudios adecuados o bien controlados en mujeres

embarazadas. Las concentraciones plasmaticas de mometasona no son

mensurables después de la administracion intranasal de lacliogia maxima
recomendada; por consiguiente, se espera que la exposicion &stal
insignificante y que el potencial de toxicidad para la reproducei@maly bajo”

(Mensaje del experto).

El primer mensaje es totalmente impersonal pero el segundceal &t persona
gue consultd, tiene algo mas de calidez que el anterior. Entoncess [es#ilizacion
impersonal del verbo, la utilizaciéon del tuteo le da un caractecedsania que la

utilizacion del impersonal le quita. Asi se puede ver que, del 46l&@%nensajes
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impersonales, en 29.7% el experto tutea, por lo cual, disminuye eldeiJejania que

tiene esa propiedad si se considera definitiva.

En cuanto al item de observaciones que figuré en la tabla decaoitfifi para el
caso del procesamiento de las respuestas de los expertos, sugpediondar que en la
de los consultantes. En este caso, también surgieron mensajggegaataban dos

aspectos a considerar y es la justificacién de porqué aparecen dos columnad-jAnex

Existieron datos que al repetirse de forma frecuente se optiaghairlas como
categorias en el cuerpo de la tabla de codificacion o a gartle éstos se reformularon
otras de las categorias. Como se dijo anteriormente, esta plasilhdi brinda el método
cualitativo y la propia técnica del andlisis de contenido, es,deairsu flexibilidad
permiten mejorar el instrumento de medicion con el transcurso dplisacen para

lograr cumplir con los objetivos planteados.

El 30% mensajes que presentan informacién en esta tabla. En cuasdo a |

observaciones encontradas, para responder esta pregunta de invastjgaciéfiere a
las cualidades que muestran los mensajes en relacion al vinerpeattos-consultantes
de Ginecologia, no son todas las que expresan este aspecto. Alysariadas y como
algunas de ellas se retomaran mas adelante, se hard uite rd¥is que tienen que ver

con lo mencionado.

Cabe destacar, que las personas no se saben el género del axpaue al lado
de su respuesta figura un icono de un experto hombre pero es geoégge también
éste representa a la experta. Para el caso de la inggstigase conoce el nombre de los

expertos.
En otras observaciones se registré que en se utiliza en mmbmiensaje el
“usted” y el tuteo, esa confusion se da repetidas veces, 5%. Gb8%rfiguran aquellas

respuestas en las cuales el experto no oriento, €l en esasiasstiice que necesitaria
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hacer una revision y sugiere ir a consultar a un ginecélogo. ks pl&cticamente no

responde y no da ni siquiera una sugerencia.

Se parte de la base que la carencia de este espacio es manha@yision fisica
pero, tal como dice la teoria de la CMC en cuanto a la ausensi@ndles verbales, en
este caso sucede lo mismo, se deben implementar otros mecaparaosuplirlo.
Entonces, cuando se ve que el experto no supo o no pudo orientar se determina, e

definitiva, que no desarroll6 otras alternativas comunicativas.

Entre otras observaciones se mostré0 que hay casos en que indinéetasia
prescribiendo, sobre todo, cuando se refiere a anticonceptivos como rezgilddbr
periodo menstrual. Deja abierta esta opcion y en la sociedad danderteedicacion es

un rasgo de la medicalizacion de la vida, es practicamente como recetadibaemetite.

Otro aspecto que habla de buena disposicion y de un vinculo horizontah@s cua
responde sin problemas aunque la consulta es para otra especialidaguel&s casos
gue son hombres quienes tienen dudas sobre sus dérganos genitales, por mmehaber
especialidad para ellos, también le consultan en Ginecologggilyen una respuesta

orientadora.

De los 300 mensajes s6lo en uno se observo la siguiente fraseseeta textual:
“[...] cuidese mucho y le deseo lo mejor!”. Es interesante, ponglie ensulta, si bien,
la persona mostraba aprension no era una situacion limite, esed@cin mensaje como

muchos otros de los analizados pero algo le sucedi6 al experto para cerrar @seesa fr
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Tabla 11.
Uso de términos técnicos

Frecuencia| Porcentajq
No 278 92.7
Si 21 7.0
No aplica 1 3
Total 300 100.0

En cuanto a lo que se mostrd y de acuerdo a la tabla se fuede gue desde
Ginecologia se comunica en un lenguaje llano, son relativamente Rdcasnsajes,
donde se utilizan términos técnicos. Sobre este punto hay que adeyarugndo se
utilizaron, en la mayoria de los casos se trataba de explicasigniicaba el término
técnico utilizado. Ese 7% de mensajes no son inentendibles sino que coalmgine
concepto que llevo a categorizarlo en este punto. Existen otros eseqse por la
tematica y porque la persona consultante también utilizé un térétdnicad que lleva al
experto a retomarlo pero, en estos casos, se parte de la basayqueahcorrecta

interpretacion o decodificacion de esa persona.

A continuacién se presenta la Ultima categoria considerada pgarenider las

caracteristicas del vinculo entre experto y consultante.

Tabla 12.
Correspondencia en la persona verbal
Frecuencia| Porcentajd
No hay correspondencia 59 19.7
Si hay correspondencia 26 8.7
No aplica 215 71.7
Total 300 100.0

“No aplica” se clasifico cuando una de las partes aludia adaeto a la inversa

no se hacia alusion, esa situacion se dio en 215 mensajes. Este reibestaete alto,
sobre todo esta vinculado a la tabla analizada antes, donde lasapeusoarias no
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hacian referencia en un porcentaje importante al experto. Aertifarde ellas, los
expertos si suelen aludir a su interlocutor pero no aplica portgie@de responde. A

continuacion se presenta un ejemplo textual:

“Me ha pasado que mi periodo mestrual se retrase 1 hasta 3 meggssa como

1 o 2 veces al afio, por qué pasa esto?? (no tomo anticonceptivos midbe te
relaciones). Gracias!” (Mujer, 19 afios / Fecha: 14-12-2009)

“Gracias por tu confianza.

Lo mas probable es que se trate de alguna alteracion hormonal.

Seria recomendable que acudas a un ginectlogo para que te hagas estudi
hormonales y que defina si es necesario

gue recibas algun tratamiento.

Hasta luego” (Mensaje del experto)

En este mensaje la usuaria no alude al experto pero se muesta&spuesta
como éste si lo hace, ademas, utiliza el tuteo para refarea expresando cercania en

Su orientacion.

El porcentaje de “si hay correspondencia” no fue relevante, loegessaba con
esta categoria fue determinar cuando habia coincidencias embas gersonas. A

continuacion se presenta un ejemplo textual:

“Tengo una hermana de 24 afios que le detectaron Fibroadenomasionama
benigno hace un afo aproximadamente, y le recomendaron tomar langigm
cudl seria la dosis que tomaria, cada cuando ...

Gracias por su atencion!

Saludos!” (Mujer, 21 afios / Fecha: 16-12-2009)
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“Gracias por su confianza
Depende de la presentacion y de la marca, pero en generalles2lgeces al
dia” (Mensaje del experto)

En esos mensajes se observa que ambos se refieren a sor rettkgando el

pronombre personal su que demuestra formalidad.

Por ultimo, existieron casos que las personas aludian a su interlpetono
existio correspondencia porque los pronombres personales o las perstades vieo

coincidian. Para aclarar esta idea se presenta a continuacion otro rextgaje

“[...] No se a que se deba, ya he estado en tratamientane/ Is&€ compuesto por
temporadas, pero después como que regresan los periodos de mesntruacion
prolongados. Espero que puedan orientarme.

iiGracias!!” (Mujer, 27 afos / Fecha: 12-12-2009)

“Gracias por preguntar.
Es probable que tu problema sea un desajuste hormonal...”

(Fragmento de un mensaje del experto)

En este mensaje la usuaria se refiere a ustedes —puedanorental experto la

tutea, por lo cual se codificé como no correspondencia.

En realidad, esta categoria de correspondencia del uso del twstatklbusco
profundizar un poco mas en como es el vinculo que se establece qrrtoey
consultantes, lo relevante de ésta es considerarla conjuntamenés atras categorias

gue refieren a dicha relacion.

Luego de la lectura y andlisis de las categorias que sedemrsin para dar
respuesta a la pregunta de investigacion -¢;Qué cualidades muestraensajes en
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relacion al vinculo de expertos-consultantes de Ginecologia3téere condiciones de

sintetizar la informacién para responderla.

Los mensajes que presentan saludos —bienvenida, despedida o0 meabajtade
aunque sea sOlo uno u otro, son 283 que corresponde a un 94.3%. Este dato es

significativo para considerar la cercania que se establece entredasipalucradas.

En cuanto al lugar desde donde responde el experto, el Unico rasgo ljaeelos
mas lejanos es cuando se habla de forma impersonal y no se tutesi, gee considera
este aspecto, son insignificantes los mensajes que muestraasgstePor lo contrario,
en este sentido la mayor parte de éstos muestran que exisi@ia entre expertos y

consultantes.

La utilizacion de un lenguaje técnico no prima en los mensajespeito tuvo la
capacidad para traducir la informacion que se le pedia a un lefigmajey accesible
para un publico no especializado.

Los datos que hacen referencia a la cercania que se estisdeez| consultante
hacia el experto —agradecimiento, frase introductoria y alusiorste& @0 son
significativos. De todos modos, el objetivo de esta investigacion es hacestudio y
aportar elementos para que, desde la universidad, se dé un mayamaggr a la
comunidad, por lo cual, lo que mas interesa determinar es, si lostosxm@stan
cumpliendo tal funcion y, de acuerdo a la cercania con quienes le corialitamo se

vio aqui, se puede decir que si.
Evolucion de las consultas de Ginecologia durante el periodo de referencia
Antes de responder esta pregunta se pretende enmarcar la evoludis de

consultas desde que se inauguro el foro en agosto de 2009 hasta feBHrd. da idea
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con esto es ver si existe una relacion entre dicha evolucion y lcsupegle con

Ginecologia.

Figura 1. Evolucién de las consultas en el foro, Medicina y Ginecologia
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Fuente: Administracion del Foro

En cuanto a los mensajes de todo el foro se observa que los primsesshuleo
un aumento pero después ha variado bastante. El mes que marcé un puntaratadue
de 2010. Desde agosto de 2010 hasta noviembre hay bastante estabilidadmpphcano i
un crecimiento en comparacion con el afilo 2009. La pendiente de evoludigaods

foro es de -0.26 lo que hace afirmar que no existié un crecimiento.

Segun muestra la linea de Ginecologia y Medicina, el messigaificativo fue
en noviembre de 2009, en Medicina hubo 247 consultas y en Ginecologia 129, mas del
50%. La evolucion de Medicina y Ginecologia es similar, de algusm@era, ambas
acompasan la tabla de evolucion de todo el foro. Tal es el caso dmi@vide 2009,
donde las tres lineas muestran uno de los puntos altos del funcionamiento del foro.
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De acuerdo a los datos expuestos, no se puede hablar de una evolucidivarogres

y creciente de consultas, por ejemplo si se comparan los oesgwro y febrero, que
son los Unicos que se pueden comparar, se muestra que de una afio paexistetina
disminucién en las consultas. En Ginecologia los mensajes se movienonrango de

129 como maximo y 41 como minimo, se observan picos de repunte pero, @, ¢gene
pendiente es de -0.04, por lo que no se considera que hubo crecimiento|uesde
inauguro el espacio hasta febrero de 2011. Esto no muestra ninguna teciéénaia,

no se puede especular con factores que puedan incidir porque el congudasmria de

un afio a otro y s6lo son dos afios para compatariogeneral las consultas se han

mantenido, tanto en Ginecologia como en el foro en general.

Tabla 13.

Datos generales de Expertos UANL en Linea
Preguntas totales del 18 de agosto (e 15.494
2009 al 5 de marzo de 2011 ’
Visitas totales 900.859
Paginas vistas 2.662.933
Paginas por visita 3.00

Fuente Administracion del foro

Esta tabla apoya algunos datos relevantes del funcionamiento d&dabserva
el total de consultas asi como las visitas totales que seareal las cuales no
necesariamente fueron para realizar una consulta, o sea, 301859 de visitas totales,

se incluyen a las 15.494 personas que consultaron.

Por otro lado, figura el total de paginas vistas dentro del forcgjpomlo, todas
las veces que se entr0 a Pediatria y sus sub-temas, todescéss que se visitd
Ginecologia y las demas paginas de la plataforma, es@ amojtotal de 2.662.933
paginas vistas. Esto hace un promedio, tal como figura en laltabte 3.01, significa

gue cada vez, que una persona accede al foro y navega en él, da un promelies.de 3
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Estos datos y su interpretacion fueron proporcionados por la LictaMgilva
Almanza quien, al momento de esta etapa es la responsable de Expertos UANlaen Line

Figura 2. Evolucion de las visitas del foro
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Fuente Administracién del foro

Para complementa la informacion anterior de la evolucién de laslesnse
muestra la evolucion de las visitas. En este sentido y comparaniuhs gyraficas, se
puede sostener que las visitas, a diferencia de las consultagrizalo y se percibe una

evolucion mas sostenida, segun la pendiente de crecimiento es de 64.62.

Rasgos que presentan los mensajes de Ginecologia de la CMC

En las categorias establecidas para hacer el analisentEniclo no se definio

ninguna especifica para determinar el comportamiento de expertagtaores sobre su
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comportamiento en la CMC. Estos rasgos, como era de esperarosendiiralmente y

a continuacion se iran presentando.

En lo que refiere a la escritura, los nuevos codigos y expresioaesurgen de
este vinculo mediado por computadora, son el 6.6% de los mensajesdasallzzs
frases que estan a continuacion ejemplifican de alguna manereerioionado, las

mismas se presentan textuales.

“Por su atencion: Gracas =D” (Mujer, 23 afios / Fecha: 18-11-2010)

“hola doc” (Mujer, 33 afios / Fecha: 15-02-2011)

“kiero saber x que salen las ulceras en los ovarios y k devo de?taftager, 30
afos / Fecha: 12-08-2010)

“[...] diganme please k dias hacerlo para kedar embarazaadasjrédujer, 26
afos / Fecha: 25-03-2010)

“[...] pero el virus que onda es verdad k una ulcera es igual a papildhger,
25 afos / Fecha: 23-03-2010)

Este tipo de frase le da al foro un rasgo de flexibilidad|esemtido que las
personas se comunican naturalmente y no se muestra en ello aita ratamétrica del
vinculo médico-paciente. También, se observan mensajes muy foriredepersonas
mas jovenes tienden a usar este tipo de codigos o expresiones poessoilatad a las
nuevas tecnologias. Lasnilesson parte de estos nuevos cédigos como figura en el
primer mensajes (=D) o el acortar palabras (kiero) y “ldole’, diganme please” son

ejemplos de nuevas expresiones.

Lo interesante de esto, es que el experto no manifiesta ningUstangler dicha
informalidad, él responde cortésmente sin marcar una diferentiag personas que son
mas formales y estas otras que escriben en un lenguaje masainjocotidiano. Este
aspecto refuerza la idea de horizontalidad a la que refiezgeria de la CMC, se observa

en gran medida que no existe liderazgo de parte de los expertasreanisajes. Ellos, en
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este caso, tiene el rol de divulgador del conocimiento pero no maraatiferencia de

estatus frente a la persona que consulta.

Existen otros mensajes de quienes consultan, que por no respetaeabaaso
de la ortografia o las reglas gramaticales en ocasiones lgge la idea que se busco
expresar no logre entenderse del todo. Sin embargo, es de desfaustuia del experto
por interpretarlo y dar una respuesta acorde a la consulta.dstbara que el experto
utiliza, en estos casos, la capacidad de decodificar que se resueste medio debido a

la ausencia de sefales verbales. Algunos ejemplos se presentan textaiesi@acon.

“si nuestra pareja y yo tubimos relaciones un dia despues de tealniieanpo de
mi regla y el se aya benido ay probabilidad e gedar embarazdiget, 17 afos
/ Fecha: 19-12-2009)

“hola porke sera ge me tokaba mi periodo el dia 12 de febrero laageha no

me a bajado i siempre e sido irregular mi ultimo periodo fue el 12 de enero de este
afo i duro como 4 dias y despues de 2 semanas tuve relacionegacoomio 2

dias seguidos iwal...” (Mujer, 23 afios / Fecha: 18-11-2010)

Algo que se observo en varias ocasiones fue que el experto cuante es
forma impersonal y el mensaje es mas extenso que lo habitlalceyearlo de otra
pagina Web. Lo paraddjico es que al copiar esa informacion, no é¢ aadito a la
persona o el sitio de donde saco la informacion. El accesoailimi |la informacion,
como sucede con internet, lleva a que algunas personas hagan uso sie Batzer
referencia a la fuente. También, la divulgacion de la cienclesatensificado con las
posibilidades que ofrece internet y al tomar informacion de otrg Welxperto UANL,
se transforma es un intermediario entre la comunidad y ese atianlgel cual tomé la

informacion.
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Esto que sucedio en el foro, mas alla de la transgresion deunmarformacion
como propia, también se observa que se incluia informacion de mas) leace pensar
gue el experto no tuvo la capacidad de discriminar los datos que hefeie@mcia a la

consulta y que no tenia relevancia.

Tabla 14.

Numero de expertos activos por especialidad

Expertos Promedio
PS Contestadas contestado por
activos .
cada especialista
. 7 1219 174
Enfermeria
Medicina 1 3572 3572
L 11 2007 182.5
Nutricién
Odontologia ! 1530 218.5
. . 9 3987 443
Psicologia
Centro Universitario de Salud 3 3187 1062

Foro: Administracién del foro

Esta tabla muestra la cantidad de profesionales por esgadiatomo se
puede observar para Medicina, la segunda seccion mas consultada, sofo hay

experto activo desde fines de 2010 hasta el 5 de marzo de 2011.

Algo mas en relacién a esta tabla y, especificamente, espéaialidad en estudio
es el tema que al existir una sola persona encargada de resparal@liversas sub-
especialidades con aspectos muy diferentes entre si tambiéngpgueel contenido de

sus respuestas pueda no ser del todo adecuado.

Otro rasgo de la CMC es el anonimato y en este foro se adsirtidlgunas

ocasiones. “[...] la posibilidad de no ser identificado u ocultarse astddmas con un
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nick o apodo, es uno de los aspectos que con frecuencia atrae a muchos assie0s
medio” (Moral y Garcia, 2003, p.134) El anonimato le quita a los menkafjermalidad

de la que se habl6 y hace que las personas se expresen, en muchos casos, sin obstaculos.

También, esta comunicacion mediada por computadora hace que algunas personas
den mas informacion y generen una mayor intimidad con quien intaraapie si fuese
un vinculo presencial. Segun sefialan Walther y Parks (2002), la CMCrpsallar ser
hypersonal pues, pueden resultar ser mas personales y suponer un mayodenivel

revelacion que cuando se establece una interaccion cara a cara.

A continuacion se presentan algunos testimonios textuales:

“HAce meses tuve relaciones sexuales con mi marido (a quikncemputadora

le encontre un platica con un amigo sobre lo que le hicieron a unasiépan
table dance, aunque el despues nego eso, que solo era una "broma")er; (Muj
35 afios / Fecha: 23-08-2010)

“algunas veces que tenemos relaciones por la pocision y todo & gleehemos
estado a punto de yo penetrarla por el ano pero tengo muchas dudas que
consecuencias puede traerle a ella esto. mas que nadadisioasenfermedad

por que ella si esta de acuerdo... me da pena pero quiero saber” (Ha2rhiies

/ Fecha: 09-12-2009)

Existen otros mensajes que, pese al anonimato siguen presentan pselor y
manifiestan como el mensajes que se presenta a continuacion, quehbra lamrcosas
por su nombre.

“hola! desde hace tiempo tengo una como burbuja en mi parte...” (Mujefipd7 a

/ Fecha: 19-03-2010)
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Otro aspecto a tener en cuenta sobre la CMC es que trasciessigaeio y el
tiempo. En la gréfica que se presenta a continuacion se muesiasitas a Expertos
UANL en Linea por pais.

Figura.3. Visitas al foro por pais.

600000
500000 -
400000
300000 -
200000
100000 -
0 A | E— T T T T T T 1
o 2 o 2 D A 3 $ > (N 2 3 o
3 Q’b(\ & -'\\'.‘\0 @Q ¢ C‘\\\ & RO S 63}% & 0\\4\ & fz-bo R
S T TS,
'bbo v O @ (Y @‘?” o > N
(o':}' \\(.;
0
N
&

Particularidades de la escritura en los mensajes de Ginecologia

Aspectos sobre el tema de la escritura se adelantaronpegglanta y respuesta
anterior sobre los rasgos de la CMC. Alli, se observaron los nuevosoxogig
expresiones que han resurgido en esta escritura mediada por comptghdorap hizo
referencia Levis (2007). Sobre todo, estos aspectos figuraron médasnpersonas que
consultaron que en las respuestas de los expertos porque, como seogdijomagsienen

ciertas formalidades de la escritura.
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La categoria “Uso del lenguaje” se utilizd sobre todo pareelgsuestas que dan
los expertos. Levi (2007), sobre la ortografia, manifiesta quepéasonas en una
comunicaciéon mediada estan mas interesadas en que ésta @By efic se preocupan
demasiado por las reglas gramaticales u ortograficas. No @hstaneste espacio, el
experto en el foro tiene el rol de divulgador del conocimiento y debeuskadoso con
estos recursos de la lengua. Por tal motivo, tiene que escribirnde &baera y esto se
logra haciendo un adecuado uso de las reglas gramaticales. IPeasoede la
investigacion y del analisis de contenido se utilizaron las cétesg@decuado uso de la
sintaxis y uso correcto de la ortografia. Por lo mencionad@rsgdera que los expertos
deben ser minuciosos con este tema, ya que son divulgadores da dwatersalud vy,

ademas, parte de la imagen de una institucion educativa.

Tabla 15.

Sintaxis y ortografia en mensajes del experto.

Adecuado uso de la i
] ) Uso correcto de la ortografia
sintaxis
Frecuencia| Porcentaje|l Frecuencia Porcentaje
No 41 13.7 92 30.7
Si 258 86.0 206 68.7
No aplica 1 3 2 7
Total 300 100.0 300 100.0}

Segun se observa en la sintaxis, un 13.7% de los mensajes no represent
adecuado uso de la sintaxis. Si se considera que son “expertos’squemacen un

correcto uso de este rasgo de la escritura, es bastante alto el resultado.

Sumando a lo anterior, en la tabla se muestra otro porcentajenattuanto al
tema de un inadecuado uso de la ortografia. Ademas, tal coméadé se el marco
tedrico “Una buena ortografia indica una buena educacion [...]" (Pietobisey
Dominguez, 2001, p. 61) y con este porcentaje de 30.7% pareceria que no queda

expresado este aspecto.
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El uso de términos técnicos es la otra sub-categoria paimag refiere al “Uso
del lenguaje” pero ya se consideré en otra pregunta de inveStigapcrque esta mas
relacionada con temas de vinculacion entre experto y consultant®g@spectos de la

escritura.
Interpretacion de los mensajes de Ginecologia

Esta respuesta se dara considerando la sub-categoria pdmadaespondencia

con el tema de la consulta.

Tabla 16.
Correspondencia en el tema.

Frecuencia| Porcentajq
No 5 1.7
Si 294 98.0
No aplica 1 3
Total 300 100.0

La mayor parte de los mensajes muestran que existié correspenderalitema
(98%). El porcentaje donde no hubo correspondencia, no necesariamenteasigrafila

respuesta del experto hizo referencia a un tema opuesto sino quéocelizé en lo que

se le preguntaba.

No obstante, el porcentaje de no correspondencia entre pregunta \steegsue
significativo si se considera que el funcionamiento del foroagiréorno a este aspecto,
interpretar lo que se consulta y orientar. A continuacion se eferaptie forma textual,

algunos mensajes que muestran esta no correspondencia:

“tengo 3 afios y siempre he sido irregular en mi periodo, paranestecetaron

tomar el diane; para que me regularizara y para que nake @&yaontrolar quistes
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en los ovarios, ya que tambien me diagnosticaron que padezco de ovarios
poliquisticos...” (Mujer, 23 afos / Fecha: 22-01-2010)

“Gracias por su confianza

Le recomendamos consultar la siguiente pagina:
http://www.facmed.unam.mx/bmnd/dirijo.php?bib_vv=6

en ella podra revisar todo lo referente a este medicamento.

Hasta luego (Mensaje del experto).

La respuesta a la consulta muestra que el experto no se ocuger dea
orientacion sino que le aconsejo una pagina Web, lo que la mujer podridéeie por
su cuenta pero confié en Expertos UANL en Linea para que la orientara.

“Hola que tal me gustaria que si pofavor me puden ayudar a enteefterlas
conclusiones que sacaron de mi examen de histerosalpingografiaasiice
CONCLUSIONES: uterio normal, trompa derecha permeable a bagompre
izquierda permeable a alta presion ambas con signos que sugierezneidse
pelvicas.

No le entiendo, .. por favor ayuda porque quiero embarazarme y me dliek es
resultado de mi estudio pero no le entendi a mi ginecologo entonapseyo
saber si estoy bien o necesito algun tratamiento, porque yo unai\@®ellas
adherencias pelvicas causan esterilidad o algo asi, le agpadezatencion y
claro que me contestaran lo mas pronto posible gracias” (M4eafios / Fecha:
29-10-2009)

“significan que estan normales, ambas estan permeables” (Mensajpeattde
Esta otra pregunta y respuesta muestra que se respondmsuliacespecifica de
la usuaria pero si se observa detalladamente, habia otros temassgon y su respuesta

fue muy escueta sin corresponder en un 100% con la consulta.
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“existen pastillas seguras o un metodo sin riesgos para interrumpir el eontbara
1mes???” (Mujer, 17 afios / Fecha: 20-01-2010)

“Me esta preguntando acerca de un metodo abortivo, lo cual es Negak hay

respuesta para su pregunta” (Mensaje del experto).

Esta pregunta y respuesta es otro ejemplo de no correspondenci®, easeda

no correspondencia del tema es por aspectos legales.

Cuando se expuso la teoria del interaccionismo simbdlico, se dechspraido
gue el autor pretende dar al texto puede no coincidir con el sesticlbigo por el lector
mismo. Sobre este aspecto, no se pudo corroborar de forma exhaustivaspergseitos
no establecen un vinculo con quienes consultan, no hay testimonios en csatdo a

interpretacion es correcta.

Areas de oportunidades para la capacitacion de los expertos UANL

Para responder a esta pregunta se utilizaran dos catedgof@amacion del

mensaje y numero de lineas.

La cantidad de informacion que contienen los mensajes se vinouolda
adecuada o inadecuada orientacion que el experto realiz6. Enedagroento y analisis
de contenido se identificaban las preguntas que las personas caesuitzcia y luego,
en la respuesta del experto, se identificaban si éstas estalamadas. Entonces, en

funcidn de ese aspecto es que se establecio la siguiente tabla.
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Tabla 17.

Informacion del mensaje

Informacion del mensaje

Insuficiente | Suficiente De mas No apliqa Total
Lineas  Menos de 3 lineas 6 7 0 2 15
2.0% 2.3% .0% I% 5.0%
De 4 a 8 lineas 92 150 0 0 212
20.7% 50.0% .0% .0% 70.7%
De 16 a 30 lineas 2 12 7 0 21
I% 4.0% 2.3% .0% 7.0%
Mas de 31 lineas 0 2 5 0 7
.0% T% 1.7% .0% 2.3%
De 9 a 15 lineas 4 41 0 0 45
1.3% 13.7% .0% .0% 15.0%
Total 74 212 12 2 300
24.7% 70.7% 4.0% J%| 100.0%

Este aspecto es relevante porque las caracteristicasederimra mediada, al

tener rasgos de la oralidad, requiere que sea concreta parztura dgil. La tabla 17,

muestra que hay un nimero de mensajes que tuvo informacion de magnsagesique

tenian ese rasgo, por lo general, fueron los que copiaron contenidandeetd de

alguna pagina Web.

Al experto se le facilitdo el hecho de poner esa cantidad de Bneasocesar su

contenido, lo tenia que ver con la consulta.

Tal como se observa, los datos de la informacién del mensaje ealopaon el

numero de lineas, la mitad de la muestra se ubica en suficiente con un rango de 4-8.

Muchos de los aspectos que se deben tener en cuenta para una futura capacitacion,

se han abordado y analizado en los items anteriores, lo quédsachags mencionarlos
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para retomarlos, especificamente, en las conclusiones y reconoeedagia como

sugerencia para el abordaje.

Sub-categoria Sub-categoria

Categoria o ;
primaria secundaria

Correspondencia conDel tema
la consulta

Adecuado uso de

Uso del lenguaje la sintaxis

Uso correcto de
la ortografia

Cercania entre
experto-consultante

Desde qué lugar
se responde el
experto

De forma
impersonal

A continuacion, también se presentan algunos ejemplos textuales, gee dar

las observaciones y se debe considerar en una futura capacitacion.

Se utiliza en un mismo mensaje tu y usted.

“Gracias por su confianza.

Si hay posibilidad de quedar embarazada siempre que no se tuvo Prechci
usar metodos anticonceptivos.

Sin embargo, tuviste relaciones en el dia 20 de tu ciclo. En w#atia en que se
ovula es el 14, por lo que no debieses quedar embarazada. Sin emlzargn est
siempre es seguro y el riesgo existe” (Mensaje del experto)
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Ademas, en ocasiones surgieron testimonios de mensajes donde se @bseaivd
experto no presté atencidon en quien era su emisor, por ejemplo, leemime que
consulta por su esposa y la respuesta es como si fuese una mujeri@oegomienda ir

al ginecologo a él.

“mmm,,pues quiero saber los dias exactos de fertilidad

sip yo quiero saber cuales son los dias exactos de ovulacion es éngo gue
son 15 dias despues apartir del primer dia de menstruacion y 15 dmsause sSi
estoy bien y quiero una respuesta exacta ya que me bajdbey diante apartir de
ese dia 15 y me salio 20-21-22 y lo hice el 21-22 y no quede emarazpero
respuesta gracias” (Mujer, 26 afios / Fecha: 10-01-2010)

“Gracias por tu confianza.

El dia en que inicia tu periodo, tomalo como el dia 1.

En teoria el dia 14 es el dia en que ocurre la ovulacién, sin embargo s
recomienda no tener relaciones 3 dias antes y 3 dias después deldl di

(Mensaje del experto).

Ella quiere saber los dias fértiles porque busca quedar emtbaramn embargo,
el experto entiende lo contrario. Le recomienda no tener relacsexesles en los dias

fértiles, cuando no se busca un embarazo.

Otro punto de las observaciones es que en algunos casos indirectamentecel expert

estd medicando, a continuacion se presenta un ejemplo textual:.

“tengo colicos extremos que me recomiendan” (Mujer, 20 afios / FetHEHl -
2009)

“Gracias por preguntar.
Una forma efectiva para tratar las menstruaciones dolorosagorear

anticonceptivos orales, ademas de que regularizan el ciclo, sinrgemtea
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recomendamos que acudas a consultar con tu ginecologo para que indevielual

caso y sea €l quien indique el tratamiento mas adecuado” (Mensaje ded)expert

El termina diciendo que asista a una consulta para que lemredehas adecuado
anticonceptivo, pero en un primer momento dio pie a que la usuaria teagenta esta

opcion.

“Gracias por su confianza

Los siguientes medicamentos han sido autorizados para la Neuritis:
BENEXOL Grageas con capa entérica

DEXABION Solucién inyectable

DEXTREVIT Solucién inyectable

DOLIZOL Solucion inyectable, Tabletas

DOLO-NEUROBION Grageas

DOLO-NEUROBION Solucion inyectable

DOLO-NEUROBION FORTE Solucion inyectable
DOLO-NEUROBION FORTE Grageas

DOLO-NEUROBION RETARD Tabletas de liberacién prolongada
DUCICLON Grageas

DURADOCE 1000 Solucion inyectable

NEURALIN Solucién inyectable

NEUROFLAX Solucion inyectable

NURO-B Tabletas

NURO-B Solucién inyectable

ODEXAN Solucion inyectable

SUMA-B Solucion inyectable

THIOCTACID 600 HR / THIOCTACID 600 T Comprimidos, Solucion
inyectable

TIAMIDEXAL Solucion inyectable

UNI-DOX Solucién inyectable, Tabletas
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Sin embargo te recomendamos ampliamente no automedicarte. Es recomendable
gue acudas con tu médico y que le comentes la posibilidad de tomar algun otro
medicamento para el dolor” (Mensaje del experto).

Le recomienda no automedicarse pero le dio todos los elementos para que lo haga

porque la persona le consulta qué tomar para su problema.

En términos generales, estos son los aspectos que se encoeinaras
observaciones, como areas de oportunidad para trabajar con el fejatarrel servicio
de Expertos UANL en Linea, para lograr los objetivos que la uniaelpersigue en su

acercamiento y apoyo a la comunidad.
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Capitulo 5

Conclusiones y Recomendaciones

El supuesto de la investigacion refiere a que los expertos qodeatiéa seccion
de Ginecologia, estan cumpliendo con su funcién de servicio de apag@sgria a la
comunidad al establecer un vinculo positivo entre ellos y los usuarimésras, estan
contribuyendo con la proyeccion social de la UANL. A partir dellisisa de los
mensajes de Ginecologia se puede determinar que los expertasedeldgia, en gran
medida, estan cumpliendo con dicha funcién de servicio de apoyo y asaslaria
comunidad. Considerando que es un servicio nuevo que brinda la UANL y, qagda m
parte de los profesionales que responden por dicha institucion, espemitiedos de
Ginecologia, no tenia experiencia en una consulta virtual estad fumdna
adecuadamente. Ademas, esta investigacion es el primerrexmmee hace y del cual

surgen propuestas o puntos a considerar para su mejora.

Entonces, la afirmacion de un adecuado funcionamiento se sustentaipoulel
positivo que se establece entre expertos y usuarios, el cualespécificando a lo largo
de este capitulo. Asimismo, estas fortalezas contribuyen conyageion social que la

universidad se propuso en su Vision 2012.

Con el objetivo general se busco analizar como se trasmite feajee a través
del foro Expertos UANL en Linea en la seccion de Ginecologia gearerminar si
cumple su funcidn de servicio de apoyo y asesoria dirigido a la cdaalirEsi como si
esta seccién contribuye con la proyeccion social de la UANLadderdo al andlisis de
contenido, que fue la técnica que permitié examinar como se trandositmensajes los
mensajes a través del foro Expertos UANL en Linea, eedeai® de Ginecologia, se
pudo establecer que la comunicacion escrita, en términos genéraleslecuada para

lograr ese vinculo de cercania entre ambas partes.
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Un aspecto que contribuye a hacer esta afirmacion es la evolucion dedakas
y de las visitas al foro. Ya que, aunque las consultas handt@timas—aumentando y
disminuyendo a lo largo del periodo de referencia-, se ha dado una @valeziente en
las visitas. En cuando a la evolucién ascendente de las ultimasupacer que pueden
existir personas que sin hacer la consulta, encuentren en leomptataflos temas e
inquietudes por los que iba a consultar y, al final, no le es necdsm@lo. Esta
suposicion explica el porqué las personas entran al sitio Web, nagegaste en un
promedio de tres paginas por visita y hace que éstas aumerdeupdas consultas no

representen una tendencia, del todo, ascendente.

Se busco, especificamente, determinar si se establece uaadidtersocial entre
los expertos que atienden la seccion de Ginecologia y sus consultd&dte aspecto
requiere hacer una aclaracion, para que hablar de interaccion debial existir
interpretacion de los mensajes, desde el punto de vista del expmrtdosc datos
obtenidos, se llegd a definir que existe una correcta interpret&aoaste sentido se
considera que el experto tuvo la capacidad de ponerse en el luampédesona que

formulaba la consulta para entender cual fue especificamente su integroga

Fue a lo largo del analisis, al dar respuesta a las preguntas de inu@stigae se
pudo determinar que la interaccién social establecida entret@xperconsultantes en
Ginecologia fue positiva. Por el analisis de los datos, se pdecle en términos
generales, que existe una interpretacion o voluntad de los expertrsgmier lo que la
persona expresa, pese a las faltas ortograficas o maleci@u que pueden incidir en su

entendimiento.

Plantear un vinculo positivo, refiere a que: existe correspondencel tema de
la consulta; la informacidén de los mensajes de los expertos t&Eesde suficiente, tal
como requiere una comunicaciéon mediada, como un divulgador del conocimiento el
experto utiliza un lenguaje accesible para un publico no especialjzaoo Gltimo, la

cercania que se establecio entre el experto y el consultante represesdgescalidos.
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En cuanto a determinar si la seccion de Ginecologia de Expekték &h Linea
contribuye con la proyeccion social de la universidad, se congigerai, porque los
expertos estan cumpliendo con su funcién al establecer un vinculovgodgits
mensajes, en su mayoria, cumplen con la funcion de orienta€eigto yla la posibilidad
gue las mujeres y hombres se sensibilicen sobre temas de sakggnigu sexualidad,
asi como prevenir y estar alertas por enfermedades que les @ied&r su vida. Esto
implica una contribucién fundamental para la comunidad y de la Saludt®&(idr lo

cual, se considera una contribucion a la proyeccién social de la universidad.

El acceso universal a la salud no existe, entonces este meakoaviubrir esa
fisura que los gobiernos no estdn cubriendo en su totalidad. Muclsaeeren su
consulta manifestaron no tener dinero para ir al médico o quetandeanoraba mucho
tiempo, entonces, optaban por adelantarle al experto UANL su inquietuslldBpdesde

este punto de vista se percibe como un lugar de mucha ayuda a nivel social.

Para cumplir con el objetivo de hacer una propuesta para una futurdacaac
se retoman los puntos que mostraron flaqueza o que, pese a no halezrsaatiz
grandes debilidades, se consideran focalizarse en ellos para mejoradosindacion se

presentaran y se expondra cual es su adecuado abordaje en una capacitacion.

1. Informacion del mensaje en términos generales esta categoria no represento
un aspecto negativo para los mensajes pero su distribucion entraenseifec
informacion de mas se debe disminuir porque la mitad de los mensajes
figuraban en las mismas. Ninguno de los dos extremos son buenos a la hora de

pensar en la importancia social que se le asigna al foro.

Para satisfacer la demanda de las personas que consultan seerggai el
experto lea detenidamente el mensaje, identifique cual o cualetason
preguntas implicitas e explicitas. Implicitas porque en ocasiasgstsonas

sitlan al experto en la tematica, expresan sus dudas en el deempnsaje
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pero sin especificar que esas son sus interrogantes, se nmeaclda otra
informacion. En este sentido, que el mensaje sea concreto peptaaton
toda la informacién requerida, que no exceda las 16 lineas. Tal como se
analizé, este numero es el adecuado porque de acuerdo a lo obsereado es

maximo para que una respuesta aclare las dudas de las personas.

En cuanto aluso del lenguaje—adecuado uso de la sintaxis y ortografia-
requiere atencién particular. Se podria pensar en un curso especifac
trabajar este tema, sin embargo, como los involucrados son “expeuteds

haber algo de resistencia.

Sin embargo, habria que determinar los aspectos en donde masoexiate
fallas, hacer una seleccion de los mensajes donde figuran masma®ble

ortogréaficos, e incluirlos en una capacitacion general.

Ademas, se recomienda que una vez escrito el mensaje seltbAbdcede
hacer una relectura detallada y, en ultima, instancia pasarlienpcorrector

de sintaxis y ortografia.

Estos dos aspectos —sintaxis y ortografia-, se tienen querrpoisgie si la
universidad busca un acercamiento con la comunidad, debe cuidar su imagen

desde todos los puntos de vistas.

Un punto que no se debe admitir, agpiar informacion de otra Web, de
libros o de otro soporte, se debe citar como corresponde, se puede sugeri
hacerlo de acuerdo a los parametrosAdeerican Psychological Association
(APA). Ademés, se debe utilizar especificamente el contenidcefjaeera la

consulta, una vez que el experto ha procesado él mismo el texto citado.
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Tener en cuenta que la universidad es quien debe divulgar el conocimiento
porque es generadora del mismo, tomar informacién de otros sitios Veb e
quitarle relevancia al reconocimiento que la universidad busca demieel

social. La divulgacién del conocimiento es un eje fundamental de i@nVis
2012 y, por lo datos que se obtuvieron de las ocasiones que los expertos
copiaron informacion de otras paginas, hace que ese pilar se desvanez
Entonces, en una futura capacitacion, hay que hacer central hincapié en

mejorar este tema.

Hay dos aspectos que inciden en la cuestion de tomar informaciotasila ci
fuente pero que no se justifican. Uno, es que para Medicina, la segunda
especialidad mas visitada e integrada por sub-especialidadeslivausas

entre si, segun el reporte presentado por la Lic. Silva, sélo cueside
finales de 2010 hasta el 5 de marzo de 2011, con una persona para dar
respuestas a las orientaciones. Y, por otro lado, los expertos sigogran
incentivo por su trabajo en el foro, deben dividirse entre estaytaesotras
responsabilidades. En el caso de quien responden Medicina, actualmente, se

observo g esta sobre cargado de tareas.

En cuanto a lprescripcion médica, que se percibié en algunos mensajes,
tener el cuidado que los expertos no tomen como habito el mencionar
opciones de medicamentos en sus respuestas porque eso, ya le gaigne a
consulta para automedicarse. Se parte de la base que lasapessn
automedican, muchas veces, por sus conocimientos limitados de temas
meédicos y, mas lo van hacer, si alguien le da el aval, aunque sg@en

comunicacién mediada por computadora, sin un examen fisico adecuado.

Entonces, se debe capacitar para implementar mecanismos guenosient

mencionar qué medicamento se puede tomar para estar mejor de salud.

111



5. Relacionado a lo anterior, otro aspecto que se debe tratar, es el de
implementamecanismos para orientaraunque no se cuente con la totalidad
de la informacion, por lo menos, dar alguna sugerencia para que adozo |

su funcion de acercamiento a la comunidad.

Si la persona recibe soOlo una respuesta de que vaya a consultar a un
ginecologo, se considera una sugerencia pobre porque la persasrae sint
problema, sabe que tiene que consultar a un médico pero busca una opcion en
este espacio para ir aminorando la inquietud. Aunque el expedjeeen
claro que no debe descansarse con esta consulta virtual, debe dar una

respuesta que denote interés por el problema de esa persona.

En este punto, también se debe tener en cuenta, que hay preguntas que no
requieren ser determinantes sino que admiten cierta flexthiliEgel caso de

las respuestas sobre los dias fértiles y donde las mujeres ran bursc
embarazo, en vez de decirles, como se observé en algunos casostemas no
relaciones sexuales en esos dias, se puede explicar que en®sasgdianas

precaucion y recomendarles algunos metodos anticonceptivos de barrera.

A modo de cierre de las conclusiones se quiere sefialar que, corrs#ida@on
de usos de internet y la existencia de espacios como Expéiidis &h Linea, a nivel de
salud, en este medio se esta dando un cambio de paradigma. La divudgdei@rencia,
es una muestra que un saber que estuvo durante mucho tiempo en manos de unos pocos
eruditos, se esta haciendo accesible a un sector social ncakspegi En este marco se
piensa que, con la medicina y el saber médico esta sucediendsiralgw, en este
espacio quedo establecido que hubo un cambio, tanto, en la forma de acjui@nde
consultan, como en la forma de responder de dichos profesionales, puesibé® yea

comunicacién mas horizontal y espontanea.
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En cuanto a las recomendaciones, muchas surgen de los items abpadados
futura capacitacion, ya quedaron formulados y otros tienen que ver pectoss mas
generales. A continuacién se iran especificando cuales se cansideelevantes a tomar
en cuenta como futuras estrategias para que el foro contribuyeejde manera a la

proyeccion social de la Universidad.

Entre las sugerencias mas generales se encuentrpdagakilidad que tiene la
universidad para su proyeccion social y esto requiere estimigsurecursos humanos de
Expertos UANL en Linea. De esta manera se motivara a tespnales a que se
involucren mas en el trabajo de dar orientacion, generar n@sadion sin tener que

buscar en otros sitios Webs la informacion que necesitan.

Como sugerencias mas especificas se considera que se debemhgoe
promocion del foro y trasladarlo a redes sociales, para hacéssegisible y quizas, en
éstas, abordar aspectos mas generales de la divulgacion dehtdentrisin perder la
esencia de Expertos UANL en Linea. Se sugiere que en las gedeales, similar a lo
hace la OMS y la OPS, publicar resultados de investigaciones dmiversidad,
promover actividades de salud fisica y mental que se realiet estado y en el pais,

entre otra informacién relevante de esta indole.

Por ultimo, como recomendacion para futuras investigaciones se mansa
realizar un analisis posterior a la capacitacion, donde con unstreypequena poder
evaluar lo trabajado en dicha capacitaciéon. Ademas, como trabajeeadtigacion mas
exhaustivo se recomienda realizar un analisis en otra espatiatiolao puede ser,
Psicologia porque es un area donde el vinculo experto-consultante pwgaladatos

interesantes y de esta manera cotejar los datos obtenidos con los visto en Gaecolog
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Anexo A. Estructura del foro y de Ginecologia

PSICOLOGIA

*Adicciones

*Psicologia General
*Orientacién vocacional
*Problemas en la escuela
*Sexualidad

*Dificultades en el compor-

tamiento

*Manejo pscicolégico del
paciente con cancer
*Problemas con la pareja
*Relaciones en la familia
*Violencia

Control del embarazo

NUTRICION

*Adulto mayor
*Alimentacién del nifio y de
adolescente

*Nutricién General
*Alimentacién de la mujer
*Deporte

*QObesidad y enfermedades
crénicas

Ginecologia

EXPERTOS UANL EN LINEA

MEDICINA

*Cirugia

*Medicina Familiar
*Pediatria

*Medicina Interna General
*Ginecologia

GINECOLOGIA

ENFERMERIA

*Enfermedades crénicas y
envejecimiento

*Cuidado del nifio
*Enfermeria General
*Cuidado en la salud de la
mujer

*Enfermedades infecciosas

Infertilidad

ODONTOLOGIA

*Cirugia Maxilo Facila
*Odontologia General y
Odontologia Restauradora
*Ortodoncia

*Endodoncia
*0Odontologia infantil
*Peridoncia

Menopausia
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Anexo B. Pautas de entrevistas.

Entrevista Raque Luna. Fecha: 9 de noviembre de 2009 Hora: 16hs
Lugar: 3er piso de la Dir. General de Informatica_ Ciudad Universitaria.
¢, Cémo surge la implementacién del foro?
¢, Qué se busca con el foro?
¢, Cuédles son los objetivos?
¢En el marco de qué proyecto o programa se inscribe?
¢, Quiénes participan?
¢, Como se coordinan las partes intervinientes (expertos- informatica- otros)?
¢, Qué rol cumple el departamento de informatica?
Desde el punto de vista tecnoldgico e informatico ¢.cémo funciona?
¢,Cuéntas personas participan del departamento de informatica?
¢, Quiénes son los encargados del disefio?
¢ Los expertos tienen formacion de las NTic's?
¢, Qué pasos da el experto una vez que se tiene una pregunta?
¢,Cada cuanto se levantan las preguntas? ¢Quién se encarga de esta tarea?

¢ Se lleva una estadistica de las consultas?

Entrevista Dagoberto Salas. Fecha: 30 de abril de 2010. Hora: 9:00hs
Lugar: ler piso Dir. General de Informatica_ Ciudad Universitaria.

¢, Como surge la idea de hacer un relevamiento estadistico?

¢, Cudl es el objetivo?

¢,Cudl es el programa que se usa? ¢ Coémo funciona?

¢,Cada cuanto tiempo se saca un resultado?

¢, Quiénes trabajan? ¢ Quiénes estan a cargo de esta area?

¢, Qué preguntas incluye?

¢, Se han hecho procesamientos?
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Anexo C. Rejilla de codificacion y dos mensajes pcesados
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Anexo D. Distribucion de hombres y mujeres en el fo

Especialidad Hombre | Mujeres
Medicina 899 2697
Nutricién 709 1036
Enfermeria 503 716
Psicologia 1470 2555
Odontologia 570 973
Centro Universitario de la Salud 1620 1585
Total 5771 9562

Fuente: Administracion del Foro
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Anexo E. Observaciones de usuarios

Primeras observaciones

Segundas observaciones

Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia Porcentaje
No hay observaciones 223 74.3 293 97.7
Busca confirmar una 11 3.7 1 3
informacion
Se autocensura 1 3 0 0
Nuevos codigos y expresiones 18 6.0 3 1.0
caracteristicos de la CMC
No nombra las cosas por su nom 3 1.0 0 0
Habla en segunda persona 1 3
Hace referencia a un saber popul| 4 1.3
0 un mito
Falta de dinero o tiempo 1 3 1 3
No coinciden datos duros con la 4 1.3 0 0
informacion del mensaje
Consulta por otra persona o es ut 9 3.0 1 3
mensaje impersonal
Felicita por el servicio 2 7 0 0
Tiene 15 o 16 afios 5 1.7 0 0
Consulta por su pareja 7 2.3 0 0
Especifica que vuelve a 4 1.3 0 0
consultar al foro
Pregunta para otra 1 3 0 0
especialidad
Confiesa algo sobre su vida intim| 1 3 0 0
Es un hombre que tiene una 2 v 0 0
consulta personal
Incluye a otra persona en la 3 1.0 0 0
consulta "quisiéramos”
Infidelidad y enfermedades de 0 0 1 3
transmision sexual
Total 300 100.0 300 104
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Anexo F. Observaciones de expertos

Primeras observaciones

de los expertos

Segundas observaciones d
los expertos

1]

Frecuencia | Porcentaje |Frecuencia Porcentaje
No hay observaciones 221 73.7 298 99.3
Copio 17 5.7 1 3
Habla de UD. y de TU 14 4.7 1 3
Se incluye en la respuesta 1 3 0 0
"tenemos”
No responde directamente 13 4.3 0 0
Es un mensaje frio o distante 2 v 0 0
Postura determinante cuando no 3 1.0 0 0
amerita
Responde aunque es para otra 1 3 0 0
especialidad
De alguna manera prescribe 5 1.7 0 0
medicamento
Le recomienda tomar 9 3.0 0 0
anticonceptivo aunque no se lo
consult6 por eso
Mensaje calido 2 7 0 0
No prest6 atencién a quién es el 2 7 0 0
emisor
Escribe en mayuscula o problem 2 v 0 0
con la tipografia
Se niega a responder (caso de 1 3 0 0
aborto)
Le recomienda visitar una web 2 v 0 0
Emite una opinién 2 7 0 0
Exhorta a que consulte 1 3 0 0
presencialmente un médico
Nuevos codigos o expresiones 1 3 0 0
caracteristicos de la CMC
Corrige lo que dice la persona 1 3 0 0
Total 300 100.0 300 100.¢

124



Curriculum Vitae

Victoria Cuadrado Gomez

victoria.cuadrado@gmail.com

Originaria de Treinta y Tres, Uruguay, Victoria Cuadrado Gomealizé estudios
profesionales en el area de Ciencias de la Comunicacion en lardibhge de la
Republica, Montevideo Uruguay.

La investigacion, Expertos UANL en Linea: Un servicio de apoyasgsoria a la
comunidad, es la que presenta en este documento para aspiadoatigrMaestria en

Ciencias de la Comunicacion.

Su experiencia de trabajo ha girado, principalmente, alrededoradgboc social y

organizacional, especificamente en el area de la Comunicacion desde hacafitsat

Actualmente, esta becada por la Organizacién de Estados AnwsidOEA) para
realizar los estudios de Maestria en México. Esta inveshiggdias realizadas durante el
curso de la Maestria le han permitido introducirse en este cangoagpiracion al
regresar a su pais es replicar este saber, pensar temasdiigacion necesarios para su

realidad comunicacional y social.

125



