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Resumen

Este articulo describe cémo se utiliza la aplicacion WhatsApp en la relacion entre médicos y pacientes del ambula-
torio de pediatria y obstetricia de la Fundacidn Santa Casa de Misericordia del Para, Brasil, y discute sus implican-
cias éticas. Los datos fueron recogidos en una investigacion de campo cualitativa, por medio de un cuestionario
semiestructurado aplicado a ocho médicos. Como resultado, se observé que entre las situaciones de uso prefe-
rencial del WhatsApp citadas por los médicos entrevistados aparece el esclarecimiento de dudas (62,5%). Entre
las desventajas mencionadas por los participantes esta la banalizacién del uso de este servicio por parte de los
pacientes (37,5%), y el 62,5% no creen que sea ético el uso de la aplicacion. Se concluye que faltan investigaciones
sobre el tema y una regulacién del uso de la aplicacion en el area de la salud.

Palabras clave: Relaciones médico-paciente. Etica médica. Medios de comunicacién sociales.

Resumo
O uso do WhatsApp na relagdo médico-paciente

Este artigo descreve como o aplicativo WhatsApp é utilizado na relagdo entre pacientes e médicos do ambulatério
de pediatria e obstetricia da Fundagdo Santa Casa de Misericdrdia do Par3, Brasil, e discute suas implicagdes éticas.
Dados foram levantados em pesquisa de campo qualitativa por meio de questiondrio semiestruturado aplicado a
oito médicos. Como resultado, observou-se que entre as situagdes de uso preferencial do WhatsApp citadas pelos
respondentes estd o esclarecimento de duvidas (62,5%). Entre as desvantagens mencionadas pelos participantes
esta a banalizagdo do uso desse tipo de servigo por parte dos pacientes (37,5%), e 62,5% acham que a utilizagdo
do aplicativo seja ética. Conclui-se que faltam pesquisas sobre o assunto e regulamentagdo do uso do aplicativo na
drea da saude.

Palavras-chave: Relagdes médico-paciente. Etica médica. Midias sociais.

Abstract
The use of WhatsApp in the physician-patient relationship

This article describes how the WhatsApp application is used in the physician-patient relationship at the pediatrics
and obstetrics outpatient clinic of the Santa Casa de Misericdrdia Foundation in the State of Para, Brazil, and
discusses its ethical implications. Data was collected in qualitative field research using a semi-structured
guestionnaire applied to eight physicians. As a result, it was observed that among the situations of preferential
use of WhatsApp mentioned by the respondents is the clarification of doubts (62.5%). Among the disadvantages
mentioned by the interviewees is the trivialization of the use of this type of service by patients (37.5%), and 62.5%
consider the use of the application ethical. We conclude that there is a lack of research on the subject addressed
and of regulation of the use of the application in the health area.

Keywords: Physician-patient relations. Ethics medical. Social media.
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La relacién médico-paciente se establecid
en el transcurso de los afios de manera esponta-
nea e impositiva por parte de los médicos hasta el
periodo de la Segunda Guerra Mundial, cuando,
frente a las atrocidades cometidas, sobre todo por
médicos nazis, se comenzd a regular esa relacidn
a través del Cédigo de Nuremberg'. Mas tarde, la
Declaracion de Helsinki?, aprobada en 1964 por
la 182 Asamblea General de la Asociacién Médica
Mundial, realizada en Finlandia, establecié princi-
pios éticos para la investigacion en salud con seres
humanos, lo que tuvo impacto también en la rela-
cién médico-paciente.

Los médicos tuvieron que adecuarse a las
peculiaridades de sus pacientes, procurando de
esta forma hacer su trabajo de manera respetuosa,
benéfica y comprometida con resultados positivos>.
El estudio de esta relacién, por ser transversal, sirve
de base para el progreso de las habilidades de comu-
nicacion tanto en la medicina de la comunidad como
en la hospitalaria, ademas de ser esencial para mejo-
rar la formacién médica“*.

Con el avance de la tecnologia, algunas herra-
mientas lograron favorecer dicha relacion, como el
internet, que actualmente genera discusiones entre
profesionales de la salud y pacientes acerca de la
mejor conducta terapéutica debido a la gran canti-
dad de informaciones médicas que pone a disposi-
ciéon®. Ademas, las informaciones engafiosas e irres-
ponsables sobre salud en internet pueden generar
situaciones letales para los usuarios, y esto debe ser
considerado una cuestion de salud publica®.

Otra herramienta seria la “atencién online”,
que evita el traslado del paciente y optimiza el inter-
cambio de informaciones clinicas. Ademds, mejora la
relacidn costo-beneficio para el paciente y permite
brindar asistencia médica en tiempo real en lugares
extremadamente distantes. Es fundamental desta-
car, no obstante, que tal posibilidad no elimina la
necesidad de una consulta presencial, que no debe
ser sustituida por el contacto online®.

El contacto personal hace viable la realizacién
de exdmenes fisicos, indispensables para el diagnds-
tico, y facilita la creacién del vinculo entre médico y
paciente. También es vélido destacar que el e-mail,
el telemonitoreo cardiaco, el teléfono para aseso-
ramiento médico, la pericia o la auditoria médica a
distancia son ejemplos de la tecnologia que viene
siendo utilizada por los médicos para comunicarse
con pacientes. Sin embargo, como la legislacién y el
Cédigo de Etica Médica (CEM)7 no instruyen adecua-
damente sobre el tema, hubo un aumento de proce-
sos de consulta al Consejo Federal de Medicina (CFM)
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y a los consejos regionales para esclarecimiento de
dudas sobre las responsabilidades juridicas >&'2.

En medio de tantos pros y contras en cuanto al
uso de ciertas tecnologias en la medicina, uno de los
dispositivos de comunicacién que han atraido la aten-
cién de personas en todo el mundo, inclusive de médi-
cos y pacientes, es el WhatsApp. El uso de esta aplica-
cién crecio en diversos paises, incluyendo a Brasil. Es
utilizado regularmente por 500 millones de personas
en el mundo, generando un flujo diario de millones
de mensajes, videos y fotos 3. Estos nimeros estan
relacionados también con la gratuidad del acceso y
la disponibilidad en diversos sistemas operacionales,
como Android y Windows, necesitando sélo conexion
a internet!. En lo que se refiere a la comunicacién
médica, el WhatsApp viene siendo usado de forma
eventual por pacientes que necesitan inmediato
contacto o para enviar resultados de examenes con
urgencia al médico responsable de su tratamiento.

De acuerdo con el CEM7, la responsabilidad de
la regulaciéon de la consulta via telemedicina es del
CFM, que viene discutiendo tales practicas de comu-
nicacién. Hasta el momento, el CFM afirma que el
médico que envia diagndsticos por medio de recur-
sos de internet podra realizar asistencia diagndstica
y /o medicamentosa sélo en casos de emergencia o
cuando sea solicitado por el médico responsable, sin
desestimar el cuidado con la confidencialidad **. Pero
debido a las necesidades percibidas por los consejos,
la Declaracion de Tel Aviv'®, sobre responsabilidades
y hormas éticas en la utilizacion de la telemedicina,
establecida en 1999, en Israel, sirve de base también
para regir la cuestidon en Brasil.

El analisis y el uso de estos nuevos instru-
mentos y la falta de una legislacion especifica en el
pais evidencian el impasse de la relacién de la con-
fidencialidad y la privacidad bilateral entre médico
y paciente. La Declaracion de Helsinki? afirma que
toda precaucion debe ser tomada para proteger la
privacidad y la confidencialidad de las informaciones
personales de los pacientes, pero no se sabe si de
hecho tal conducta esta siendo puesta en practica.

Estas tecnologias muestran la necesidad de rea-
lizar estudios sobre esta nueva relacion médico-pa-
ciente y de adecuarlas a las exigencias éticas y legis-
lativas brasilefias. De esta forma, este estudio procuré
analizar el uso de la aplicacion WhatsApp en la relacion
médico-paciente e identificar sus aspectos positivos
y/o negativos. Ademads, evalud las implicancias éticas
de esta practica en base al CEM, y explorar si existe la
privacidad y la confidencialidad de las informaciones
transmitidas bilateralmente a través de la aplicacion,
principalmente con relacion a los datos del paciente.
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Método

Ocho profesionales participaron del estu-
dio, que se basé en la Declaracion de Helsinki?, en
el Cédigo de Nuremberg' y en la Resolucion del
Consejo Nacional de Salud (CNS) 466/2012'" y cuyo
anteproyecto fue aprobado por el Comité de Etica
en Investigacién (CEP) de la Universidad del Estado
de Para, asi como por la direccidn de la Fundacién
Santa Casa de Misericordia de Para, donde se realizd
el estudio. Luego de la aprobacidn del proyecto por
parte del CEP, los investigadores invitaron a los médi-
cos en actividad en el ambulatorio de obstetricia y
pediatria en los dias destinados a la recoleccién de
datos en el hospital (entre enero y marzo de 2016),
de forma aleatoria y consecutiva.

Los médicos que estuvieron de acuerdo con par-
ticipar de la investigacion firmaron el documento de
consentimiento libre e informado (TCLE) y recibieron un
cuestionario para autocompletar. El cuestionario (anexo
del articulo) tenia preguntas cerradas, sobre aspectos
gue atraviesan el uso de WhatsApp, y abiertas, acerca
de las ventajas y desventajas de la aplicacion, ademas
de las implicancias éticas. Para evaluar la privacidad y
confidencialidad de los datos de los pacientes, se inte-
rrogd acerca de si el médico poseia celular de uso exclu-
sivo para ese tipo de comunicacion y si terceros tenian
acceso al aparato utilizado para ese fin.

Ademas, el cuestionario indagaba sobre la
especialidad del médico, si utiliza o no WhatsApp
como medio de comunicacién con el paciente y, si
si, con qué finalidad y en qué situaciones lo hace.
Ademds, evalué la frecuencia de uso de la herra-
mienta. Por otro lado, el cuestionario busco también
abordar la opinién de este profesional con relacién
a la eticidad de la aplicacion en la relacion con el
paciente. Luego de 12 minutos, los investigadores
regresaron al ambulatorio con el fin de recoger los
cuestionarios respondidos. Se obtuvieron informa-
ciones de cuatro pediatras y cuatro obstetras. Toda
la recoleccidon y analisis de los datos fue realizada
por los investigadores responsables.

Se incluyeron en la investigacién todos los
médicos de las especialidades mencionadas que
estuvieron de acuerdo en participar y firmaron el
TCLE, sin distincién en cuanto a género, franja eta-
ria, etnia, grado de escolaridad, niveles de ingreso
o estado civil. Se excluyeron todos los que no esta-
ban presentes en el hospital durante la recoleccidn
de datos. Esta investigacidn consistié en un analisis
cualitativo, transversal y observacional (dado que no
hubo manipulacién de la poblacidn estudiada ). De
acuerdo con la estructura de las variables, se realizd
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una evaluacion estadistica descriptiva, informando
los porcentajes de los elementos.

Los resultados obtenidos fueron analizados por
medio de las respuestas individuales, la creacion y
exportacion de graficos dindmicos, el uso de reglas de
comparacién y categorizacion de respuestas abiertas
con ayuda de Excel y Word. Asi, fue posible analizar
el uso de WhatsApp en la relacién médico-paciente
y sus implicancias éticas, ademas de identificar sus
aspectos positivos y/o negativos y la confidencialidad
y privacidad de las informaciones transmitidas.

Resultados

El analisis de los cuestionarios revel6 que de los
ocho médicos de la Fundacion Santa Casa Misericordia
de Para que participaron de la investigacion, en el
periodo entre enero y marzo de 2016, cuatro pedia-
tras utilizaban la aplicacidn, y de los cuatro obstetras
participantes, sélo uno no lo hacia. La Tabla 1 presenta
datos acerca de la opinién de los médicos:

Tabla 1. Opinidn de obstetras y pediatras sobre el uso
de WhatsApp con pacientes de la Fundacién Santa
Casa de Misericordia de Pard, enero-marzo/2016

Caracteristicas n %

Situaciones de uso preferencial

Esclarecimiento de dudas 5 162,55
Emergencias 2 25
Otras situaciones 3 37,5
Ninguna 1 12,5
VI EES

Mar_1tener una buena relaciéon médico- ) 25
paciente

Acompaniar el tratamiento a distancia 1 12,5
Evitar visitas innecesarias al médico que 1 | 125
esta acompanando al paciente !
Orientar y resolver dudas del paciente 3 |[375
Enviar resultados de exdmenes 2 25
Informar al médico sobre sefiales y sintomas 1 125
nuevos que aparecen tras la consulta !
Emergencias 3 37,5
Comunicacion rapida 1 12,5
Falta de limites de los pacientes 3 |375
El paciente ya no quiere ir a la consulta 2 25
Pérdida de la privacidad del médico 1 12,5
No hay amparo legal 1 | 125
Banaliza el servicio médico 2 25
Ninguna 1 12,5
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La Tabla 2 resume los datos relacionados con
la frecuencia de uso de la aplicacién por parte de
los médicos:

Tabla 2. Caracterizacion del manejo de WhatsApp
por obstetras y pediatras de la Fundacidn Santa
Casa de Misericordia de Para para comunicarse con
pacientes, enero-marzo/2016

Caracteristicas n %

Si 5 62,5
No 3 37,5
Total 8 100
Variable 3 37,5
Innumerables 2 25

Una vez 1 12,5
Ninguna 2 25

Total 8 100
Si 2 25

No 5 62,5
Sdlo si se trata de informaciones o

dudas corrientes 1 12,5
Total 8 100

La Tabla 3 presenta datos sobre el compor-
tamiento ético de los médicos con relaciéon a la
privacidad y la confidencialidad de los datos del
paciente:

Tabla 3. Comportamiento ético de pediatras y
obstetras que usan WhatsApp con pacientes de
la Fundacion Santa Casa de Misericordia de Par3,
enero-marzo/2016

Caracteristicas ] %

Posee celular exclusivo

Si 1 12,5
No 7 87,5
Total 8 100
Si 2 25

No 6 75

Total 8 100
Si 3 37,5
No 5 62,5
Total 8 100
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Discusion

Brasil es uno de los paises que mas utiliza
canales digitales, tanto para obtener informaciones
médicas como para establecer contacto con colegas
de profesidn y pacientes. En este estudio, mas de
la mitad de los médicos participantes (62,5%) relaté
que usaba WhatsApp para comunicarse con sus
clientes. Este hallazgo es corroborado por una inves-
tigacidn realizada por la consultora britanica Cello
Health Insight, realizada en noviembre de 2015, en
el que el 87% de los médicos brasilefios participantes
relataron haber usado WhatsApp para comunicarse
con pacientes por lo menos en los 30 dias anteriores
a la fecha en la que fueron entrevistados *°.

En contrapartida, la investigaciéon ademas puede
verificar que sélo un pequefio porcentaje de los médi-
cos britanicos y americanos (2% y 4%, respectiva-
mente) respondieron positivamente a la misma pre-
gunta. Es visible, por lo tanto, que mientras el uso de la
aplicacidn con el fin de establecer contacto con pacien-
tes es bien timido en Estados Unidos y en el Reino
Unido, ha sido muy frecuente y difundido en paises
como Brasil, Italia y China®®. Estas diferencias pueden
resultar tanto de las caracteristicas de las poblaciones
de estos paises como de los sistemas de salud ope-
rantes, considerando incluso el papel de los cédigos
deontoldgicos y la expectativa social con relacién a la
actuacion de los profesionales. Es probable que ambos
factores influyan en diferentes proporciones.

Entre las situaciones de uso preferencial de
WhatsApp citadas por los entrevistados (Tabla 1)
estan el esclarecimiento de dudas (62,5%), situa-
ciones de emergencia (25%) y otras situaciones no
especificadas (37,5%). Es importante considerar que
los entrevistados podrian marcar mas de una opcidn.
Ademas de ser citados en la categoria “uso preferen-
cial”, el esclarecimiento de dudas y el uso en algun
tipo de emergencia médica también fueron conside-
rados en la categoria “ventajas” (ambos citados por
el 37,5% de los médicos).

Estos resultados concuerdan con un estudio
que demostrd que las preguntas mas frecuentes
dirigidas por los pacientes a los médicos por medio
de la aplicacidn se referian a dudas sobre el diagnos-
tico y el tratamiento 2. Con relacién al WhatsApp en
emergencias médicas, el mismo trabajo reveld que
este tipo de atencidén tuvo lugar en un 17% de las
conversaciones analizadas, siendo que se requirio de
una visita urgente para la resolucién de los casos %.

La mejora de la relacién entre médico y
paciente también fue citada por el 25% de los
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entrevistados como una ventaja de la comunicaciéon
a través de la aplicacion. Este resultado corrobora
parcialmente el estudio en el que la aplicacion fue
citada por el 80% de los médicos como medio que
mejora la comunicacion, no obstante entre los pro-
pios profesionales de diferentes niveles en la jerar-
quia de trabajo?. Esto demuestra que, aunque en
diferentes ambitos de atencién (en la relacién con
el paciente o entre colegas de trabajo), WhatsApp
ha facilitado el proceso de compartir informaciones
relevantes para la evaluacién clinica.

Ademas, la posibilidad de enviar resultados de
examenes por medio de la aplicacion también fue
considerada una ventaja por los médicos. Esto se
demostré en la bibliografia, que muestra que com-
partir los resultados de determinados examenes
(de laboratorio, rayos X, ultrasonografia, electrocar-
diograma y fotografias de lesiones de los pacien-
tes) se reveld efectivo y contribuyd a tener aten-
ciones mas objetivas y resolutivas, principalmente
en casos de emergencia médica?3. Esto corrobora
la Declaracion de Tel Aviv'®, que determina que un
paciente geograficamente aislado o sin acceso a un
médico local puede, en caso de emergencias, ser
asistido a distancia.

La posibilidad de acompafiar al paciente a dis-
tancia también fue citada como una ventaja de la
aplicacion por el 12,5% de los médicos. Estos resul-
tados concuerdan con otro estudio, que mostré que
el uso de estos soportes reduce las barreras geogra-
ficas, permitiendo que el propio paciente perciba la
necesidad de la evaluacion clinica y aumentando las
tasas de diagnodsticos precoces®!. Esto favoreceria
principalmente a pacientes habitantes de zonas rura-
les o poco cubiertas por servicios de salud'?. Otra
ventaja mencionada fue la rapidez de comunicacion
proporcionada por la tecnologia que, aunque haya
sido citada por sélo uno de los entrevistados (12,5%)
de esta investigacion, fue citada por la mayoria de
los entrevistados de otros estudios 2%,

Entre las desventajas relacionadas con el
WhatsApp en la relacién médico-paciente men-
cionadas por los entrevistados esta la banaliza-
cion del servicio médico por parte de los pacientes
(25%). Otro estudio 2 demostrd que, de hecho, los
datos clinicos mas precisos son necesarios para
una buena atencién, datos que muchas veces no
pueden ser enviados a través de la aplicacién (por
falta de recursos o conocimiento por parte de
aquel que transmite la informacidn). Esto justifica
la insatisfaccién de los médicos con la atencién
centrada Unicamente en el intercambio de men-
sajes online.

Rev. bioét. (Impr.). 2018; 26 (3): 412-9

El hecho de que los pacientes no deseen ir a las
consultas médicas presenciales luego de la atencion
via WhatsApp fue mencionado por el 25% de los
entrevistados. Esta es una preocupacion justificada,
pues, aunque la aplicacidn brinde soporte para las
atenciones clinicas, el examen fisico alin es necesa-
rio2%22, | as fotos enviadas por los pacientes pueden
no tener la calidad suficiente, dificultando el diag-
nostico adecuado y aumentando la posibilidad de
errores . Debido a las restricciones en el contacto,
dado que el médico no ve, no toca y no controla las
sefiales vitales del paciente, diagnosticar y definir el
tratamiento sélo por medio de informaciones e ima-
genes online podria hasta ser caracterizado como
una imprudencia.

Ademds, los datos compartidos Unicamente
por medio de la aplicacidn no constaran en el histo-
rial, dificultando la posibilidad de amparo legal para
el profesional y para el paciente en caso de desdo-
blamiento juridico?*. La ausencia de soporte legal,
incluso, fue citada por el 12,5% de los entrevistados
como una desventaja del programa de intercambio
de mensajes en la interaccidn con pacientes.

A pesar de que en este estudio los médicos
hayan mencionado una comunicacion frecuente
con pacientes por medio de WhatsApp —25% de los
entrevistados usan la aplicacién innumerables veces
por semanay 37,5% con frecuencia variable, depen-
diendo de la necesidad (Tabla 2) —, 62,5% de los
entrevistados admitieron que no se sienten como-
dos haciéndolo. Una de las grandes incomodidades
para estos profesionales es el hecho de que no hay
una regulacion especifica sobre la tecnologia usada
con este fin, dejandolo a criterio del médico.

Esta duda se refleja en los actuales debates
en los consejos regionales de medicina, a los que
los médicos consultan sobre qué actitud tomar con
relacion al uso de WhatsApp en la practica médica.
Se destaca un posicionamiento de mayo de 2015
del Consejo Regional de Medicina del Estado de
Pard que, consultado por una médica pediatra,
concluyé — respaldado por el CEM — que las consul-
tas a través de redes sociales no constituyen actos
médicos completos?®. Esto porque, conforme la
evaluacién-consulta, basada en la Resolucion CFM
1.958/2010, el acto médico completo comprende
anamnesis, examen fisico, elaboracidn de hipétesis
o conclusiones diagndsticas, solicitud de examenes
complementarios (cuando fueran necesarios) y pres-
cripcidn terapéutica .

Conforme una nota homologada en una sesion
plenaria del Consejo Regional de Medicina del Estado
de S3o Paulo, el 20 de septiembre de 2016, el acto
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médico es considerado el patron de oro de la asis-
tencia médica?. Ademas, la nota afirmo que el acto
de responder a pacientes por WhatsApp o aplicacio-
nes similares debe estar basado en un conocimiento
previo sobre el cuadro clinico actual, de forma tal
de utilizar esos medios de comunicacién sdélo con el
objetivo de orientar al paciente, teniendo siempre en
mente el respeto del secreto profesional .

Sobre esta cuestion, el uso por parte del
médico de un aparato telefénico exclusivo para la
practica clinica contribuiria a mantener la priva-
cidad y la confidencialidad de los datos transmiti-
dos bilateralmente en la aplicacidn, mientras que
no haya terceros que tengan acceso a éste. No
obstante, en esta investigacion se constaté que el
87,5% de los médicos no posee un celular exclusivo
y el 25% de los entrevistados menciond el acceso
de terceros (Tabla 3). Esto elude la Resolucién CFM
1.643/2002 %, que determina que, para practi-
car telemedicina, el profesional debera tener una
infraestructura apropiada para cuidar el secreto
profesional, la privacidad y la confidencialidad de
los datos de los pacientes. Ademas, estos puntos
son principios morales esenciales para preservar la
buena relacion médico-paciente .

Esta falta de cuidado de los médicos con las
informaciones transmitidas, principalmente las
de los pacientes, también se torné una fuente de
discusién en un estudio del Centro Médico de la
Universidad Americana de Beirut, en el cual la mayo-
ria de los participantes (78,6%) creia que la comu-
nicacion virtual puede resultar en problemas médi-
co-legales y el 71% la consideraba una violacién de
la privacidad 2. Esta cuestion también contribuye a
estimular discusiones sobre el uso de WhatsApp.

Consideraciones finales

Durante la realizacion de esta investigacion, se
percibio la escasez de trabajos relacionados con el
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tema, lo que muestra la necesidad de debatir y de desa-
rrollar nuevos estudios, siendo esta la principal suge-
rencia de las investigadoras. La comunicacién online ha
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Anexo

Investigacion: El uso de WhatsApp en la relacion médico-paciente

l. Cuestionario
1. ¢Usted usa la aplicacion WhatsApp con sus pacientes?
( )Si( )No

2. éCual es su especialidad médica?
() Pediatria ( ) Obstetricia

3. éCon qué frecuencia usa WhatsApp con sus pacientes
durante la semana?

( )Unavez( )Tresveces

() Dosveces( )Otros. Citar la cantidad:

4. ¢Usted posee un celular exclusivo para atender a sus
pacientes via WhatsApp?

( )Si( )No

5. éHay terceros que tengan acceso al celular que utiliza
para comunicarse con sus pacientes?

()Si( )No

6. ¢Usted se siente comodo usando este medio para co-
municarse con sus pacientes?

( )Si( )No
() Depende. ¢Por qué?

7. éExisten situaciones en que usted prefiere utilizar
WhatsApp? ¢Cual/es?

() Emergencias ( ) Pacientes con enfermedades graves
() Post-operatorio ( ) Pacientes con enfermedades crénicas
() Esclarecimiento de dudas () Otra/s.

Cual/es

8. ¢Cuales son las ventajas y desventajas de WhatsApp en
la comunicacion médico-paciente, en su opinion?

9. éUsted cree adecuado, desde el punto de vista médico,
el uso de WhatsApp entre médico y paciente?
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