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Resumen

Con el uso de internet, el andlisis de las tendencias en el uso de las redes sociales se vuelve crucial
debido a su conexidn intrinseca con varios aspectos éticos. Se realiz6 una revisién de alcance para
analizar globalmente el impacto ético de la divulgacion en las redes sociales de los procedimientos qui-
rargicos. Seleccionados 25 articulos, se eligieron ocho para la revision. Las conclusiones revelaron una
falta de cumplimiento ético global entre los profesionales sanitarios en la difusién de los procedimientos
quirurgicos en las redes sociales, con énfasis en desafios como la fusion de perfiles y la exposicion
inadecuada de informacion sensible. Se requiere una educacién ética continua y la importancia de una
supervisiéon rigurosa por parte de las entidades profesionales. Se concluye que son esenciales medidas
mas estrictas para proteger el derecho a la privacidad y garantizar el cumplimiento de las leyes de la
ética médica y de la privacidad.

Palabras clave: Etica. FEtica médica. Medios de comunicacién sociales. Procedimientos
quirurgicos operativos.

Resumo

Etica na divulgacdo de cirurgia nas midias sociais: revisao de escopo

Com a crescente prevaléncia do uso da internet, a andlise das tendéncias de utilizacdo das midias sociais
torna-se crucial devido a sua intrinseca ligacdo com diversos aspectos éticos. Nesse contexto, uma revi-
sao de escopo foi conduzida para analisar globalmente o impacto ético da divulgacdo em midias sociais
de procedimentos cirlrgicos. Apos a selecdo de 25 artigos, oito foram eleitos para a revisao. As conclu-
sdes do estudo revelaram falta de conformidade ética global entre profissionais de saide na divulgacao
de procedimentos cirrgicos nas midias sociais, com destaque para desafios como fusido de perfis e
exposicao inadequada de informacdes sensiveis. A necessidade urgente de educacao ética continua e a
importancia de fiscalizacao rigorosa por entidades profissionais sdo evidentes. Conclui-se que medidas
mais severas sao essenciais para proteger o direito a privacidade e garantir conformidade com as leis
de ética médica e privacidade.

Palavras-chave: Etica. Etica médica. Midias sociais. Procedimentos cirtirgicos operatérios.

Abstract

Ethics in publishing surgery on social media: a scoping review

Due to the increasing prevalence of internet use, analyzing trends in social media use has become
crucial due to its intrinsic connection with several ethical aspects. In this context, a scoping review was
conducted to globally analyze the ethical impact of publishing surgical procedures on social media.
After selection of 25 articles, 8 articles were eligible for review. The conclusions of the study showed
a lack of global ethical compliance among health care professionals in publishing surgical procedures
on social media, noting challenges such as profile fusion and inadequate exposure of sensitive
information. The urgent need for continuing ethical education and the importance of rigorous oversight
by professional associations are evident. It is concluded that stricter measures are essential to protect
the right to privacy and ensure compliance with medical ethics and privacy laws.
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Internet se ha convertido en una herramienta
crucial para los profesionales de la salud, ya que
facilita la difusion de informacion a los pacientes.
Una encuesta transversal realizada en Estados
Unidos reveld que entre el 23% y el 31% de los
profesionales de la salud informaron usar internet
para mas del 80% de sus interacciones diarias
con los pacientes®. Este estudio también puso de
manifiesto que el 71% de los profesionales recurre
regularmente a internet para fines de actualiza-
cién profesional; ademas, el 62% comparte con
los pacientes sitios web especializados, lo que
refuerza el valor de internet como recurso tanto
para la educacién continua de los profesionales
como para el involucramiento informado de los
pacientes en su propio cuidado de la salud .

Ademas, un estudio realizado en China que
buscé examinar los estandares de acceso y uso
de internet mostré que los profesionales médicos
utilizan cada vez mas nuevos medios de comuni-
cacién para acceder y recuperar diferentes tipos
de informacion2. Sin embargo, siguen atribuyendo
mas valor a las revistas profesionales (p<0,01)
y a los medios de comunicacién tradicionales
(p<0,01). El cuestionario en linea mostré que el
71,23% de los médicos participantes compartirian
en su dominio profesional informacién de salud
autorizada, y el 47,66% utilizaria sus nuevas cuen-
tas en los medios de comunicacién para promo-
ver la ciencia?.

Debido a la creciente prevalencia del uso de
internet, analizar las tendencias en el uso de las
redes sociales se vuelve crucial, una vez que esta
intrinsecamente vinculado a diversos aspectos
éticos. Una encuesta cuantitativa transversal rea-
lizada en Australia revel6 que la mayoria de los
médicos utiliza las redes sociales en el ambito
privado, y solo el 25,7% (n=187) opta por evi-
tar estas plataformas por completo. Aunque a la
mayoria no le molesta que los pacientes accedan a
su informacién en linea, el 65,8% expresa dudas en
involucrarse de manera mas profunda en las redes
sociales y en la comunicacion en linea?®. Estos hal-
lazgos resaltan la complejidad de las dindmicas
éticas y practicas entre médicos y pacientes en el
contexto digital.

Entre los beneficios del uso de internet,
destacan la mejora de la comunicacién con pacien-
tes y profesionales médicos y de lared y del desar-
rollo profesional, ademas de su contribucién a

la investigacion y al servicio de la salud publica“.
Sin embargo, las cuestiones éticas son de suma
importancia, especialmente cuando se comparte
contenido relacionado con los pacientes.

Cabe resaltar que cada asociacién o sociedad
quirargica tiene sus propias recomendaciones res-
pecto a las publicaciones en redes sociales. Segln
el American College of Physicians y la Federation
of State Medical Boards, mantener la confianza en
la profesion y en la relacién médico-paciente exige
que los médicos apliquen siempre los principios
éticos para preservar este vinculo, asegurando la
confidencialidad, la privacidad y el respeto por los
individuos en las comunicaciones en linea®.

A su vez, la Society for Vascular Surgery reco-
mienda publicar Gnicamente imagenes de carac-
ter educativo o informativo y prohibe publicar
imagenes relacionadas con el paciente con fines
de entretenimiento. Solicita que el profesional se
certifique de que el hospital, el grupo médico o la
universidad permitan la publicacién de fotografias
relacionadas con el paciente, independientemente
del cumplimiento de la Health Insurance Portability
and Accountability Act (Hipaa) o consentimiento
del paciente. Y, por Gltimo, exige que se respeten
los principios de la Hipaa de no publicar informa-
cién clinica y de asegurar que no haya informacién
identificable del paciente en la publicacion®.

Para actuar con seguridad en las redes sociales,
los profesionales de la salud deben estar atentos
a las guidelines y recomendaciones difundidas
por las sociedades nacionales o internaciona-
les en su ambito. Un ejemplo de esta situacion
son las sugerencias de la Sociedad de Cirugia
Neurointervencionista de EE.UU., que destacan la
necesidad de que los profesionales sean transpa-
rentes sobre sus intenciones y de que obtengan
siempre los permisos necesarios antes de iniciar
interacciones en linea. Ademas, sugieren que los
profesionales sean conscientes de que, al abordar
temas relevantes a su especialidad en plataformas
de redes sociales, tanto su reputacién personal
como la de la organizacién a la que pertenecen
pueden estar, directa o indirectamente, sujetas a
riesgo. Es imperativo, por lo tanto, evaluar cuida-
dosamente si el contexto en el que se comparte
la informacion requiere la obtenciéon del consenti-
miento previo para la divulgaciéon de datos no iden-
tificados, a fin de garantizar el cumplimiento de las
normativas éticas y legales aplicables’.
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Teniendo en cuenta la importancia de este
asunto, este estudio tuvo como objetivo describir
las implicaciones éticas de la difusién de procedi-
mientos quirargicos en las redes sociales, desde
una perspectiva mundial.

Método

Tipo de estudio

Se trata de una revision de alcance que siguié la
metodologia del Instituto Joanna Briggs8, estable-
ciendo cinco pasos: 1) identificacion de la pregunta
de investigacion; 2) identificaciéon de estudios
relevantes; 3) seleccion de estudios; 4) analisis
de datos; y 5) agrupacion, sintesis y presentacion
de datos. También se utilizé el protocolo PRISMA?.

Pregunta de investigacion

La pregunta de investigacion de este estudio se
formuld seguin la combinacién mnemotécnica PCC?®
(poblacién: médicos cirujanos o redes sociales;
concepto: difusion de procedimientos quirlrgicos;
y contexto: mundial) y se establecié la siguiente
pregunta rectora: ;Cuales son las implicaciones
éticas relacionadas con la difusion de procedimien-
tos quirdrgicos en redes sociales?

Estrategias de buisqueda

La investigacion bibliogréafica se llevé a cabo entre
el 29 de septiembre y el 11 de octubre del 2022,
consultando las siguientes bases de datos: MEDLINE
(por medio de PubMed), Scopus (por medio de
Portal CAPES) y Web of Science (por medio de Portal
CAPES). Los descriptores en inglés (“ethics”, “social
media”, “surgery”) se obtuvieron de Medical
Subject Headings (MeSH) y se asociaron mediante
el operador booleano “and” mediante la siguiente
combinaciéon: “ethics and social media and
surgery”, en inglés. Todos los estudios encontrados
se importaron y se organizaron en la plataforma
de selecciéon Rayyan °.

Criterios de elegibilidad de los estudios

Se incluyeron en la revisién estudios originales
publicados entre el 2016 y el 2022. El afo 2016
fue elegido por representar el hito del reglamento
general sobre la proteccion de datos en Europa .

Los estudios deberian incluir médicos cirujanos y
redes sociales en su muestra. Se excluyeron aquel-
los que no tenian como objetivo principal la res-
puesta a la pregunta de investigacion y aquellos
publicados antes del 2016. Ademas, se excluyeron
del analisis tesis, disertaciones, editoriales, notas/
cartas al editor, articulos de opinién, guidelines,
articulos de revision y sin resultados.

Seleccion final

Los registros se realizaron entre el 29 de sep-
tiembre y el 11 de octubre del 2022. Cuatro revi-
sores realizaron la seleccion independiente de
los estudios con base principalmente en titulos y
resimenes. Posteriormente, los revisores leyeron
los articulos preseleccionados en su totalidad y
de forma independiente, evaluando su relevancia
para la investigacion y si se cumplian los criterios
de inclusion. Las divergencias entre los cuatro
investigadores se resolvieron con la mediacién de
un quinto investigador (profesor).

Extraccion de datos, mapeo de datos
y resumen de resultados

En la etapa de extraccion de datos se utilizé
un instrumento estructurado en Microsoft Excel,
que permitié identificar elementos esenciales de
los estudios, como autor, ano de publicacion, pais,
muestra, objetivos, resultados y conclusién. Al ana-
lizar los datos, se recopilaron y se comunicaron los
resultados en un cuadro con las caracteristicas
de los estudios incluidos para mostrar una vista
general de todo el material.

Aspectos éticos

Se respetaron los aspectos éticos y los derechos
de autor y se referenciaron los autores de las obras
utilizadas. En virtud de la naturaleza bibliografica
de la investigacion, no fue necesaria la aprecia-
cién ética.

Resultados

Se encontraron 600 articulos utilizando la estra-
tegia de blsqueda construida. De estos, se excluye-
ron 363 articulos por duplicados vy, otros 212 en la
etapa de lectura de titulo y resumen. Los 25 articulos

Investigacion
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resultantes de esta seleccidon se consideraron para
lectura completa. Se seleccionaron ocho articulos

para una revision de alcance. El proceso esta repre-
sentado en la Figura 1.

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de seleccion de los estudios para la revisién de alcance

Identificacién de estudios en bases de datos

Estudios incluidos en la

Incluidos

Investigacion

revision (n=8)

El Cuadro 1 presenta la distribuciéon de los
estudios segln autor, afio de publicacion, pais
de desarrollo del estudio, muestra, objetivos,
resultados y conclusion. Ocho articulos explora-
ron el tema del impacto ético asociado con la
divulgacién de procedimientos quirdrgicos en

las redes sociales. De estos, la mayoria (n=3) se
centré en la cirugia plastica como la especialidad
quirdrgica mas destacada. Los profesionales de
la salud son solo un ejemplo de cémo la era digi-
tal ha transformado el panorama mundial de
los negocios.
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Investigacion

Etica en la divulgacién de cirugia en las redes sociales: revisién del alcance

El Cuadro 1 revela una variedad compleja de
resultados, ya que los estudios se llevaron a cabo
en diferentes paises. Un analisis critico destaca la
falta de conocimiento de las politicas de preserva-
cion de la confidencialidad en Brasil ® y la fusién
entre los perfiles profesionales y personales en las
redes sociales . Esto puede resultar tanto en una
valoracién inadecuada del profesional por parte del
paciente como en la realizacién de publicaciones
inapropiadas sin tener en cuenta los derechos de
imagen del paciente. Ademas, el acto de compartir
fotos de pacientes en los perfiles es una practica
comun, como lo demuestra el resultado de que el
67% de los cirujanos plasticos publicé fotos relacio-
nadas con cirugias en las redes sociales 8.

Sin embargo, los resultados de esta investiga-
cién mostraron que, incluso con el intento de regu-
lacién por parte de la Health Insurance Portability
and Accountability Act (Hipaa) o de las directrices
individuales de las sociedades quirurgicas, las nor-
mas éticas no siempre se respetan 2%,

En linea con estas recomendaciones, un estu-
dio reciente realizado en Canada concluyé que
solo el 10% del contenido publicado por cirujanos
plasticos en las redes sociales tenia un sesgo aca-
démico, y el 37% de ellos tenia una sola cuenta
para uso personal y profesional ¥°.

Discusion

Los hallazgos de esta investigacién ponen de
manifiesto la complejidad inherente a la gestién
de la presencia digital en el entorno quirargico,
resaltando la importancia crucial de la formacién
ética continua, de la implementacién de pautas
precisas y de la autorregulacién efectiva como
estrategias para enfrentar los dilemas éticos aso-
ciados al uso de las redes sociales en medicina.

Si bien el afio 2016 estuvo marcado por la apro-
bacion del Reglamento General de Proteccién de
Datos en Europa ', el principio de respeto a la pri-
vacidad y confidencialidad es anterior a este hito,
pues se aborda en la Declaracion Universal sobre
Bioética y Derechos Humanos de la Organizacion de
las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia
y la Cultura (Unesco), llamando la atencion sobre
la proteccién y confidencialidad de la informacién
y la privacidad de las personas .

Sin embargo, aln existen diversos casos en
las redes sociales que violan el principio bioético

de no maleficencia, como lo reporta un estudio
realizado en Brasil con el objetivo de estudiar la
exposicion de imagenes de pacientes en Facebook
promocionadas por médicos y dentistas. El estudio
encontré situaciones de vulneracion de la confi-
dencialidad o privacidad y, ademas, en varias fotos
hubo exposicién de personas vulnerables que eran
incapaces de ejercer una decisién auténoma res-
pecto al uso de sus imagenes, como en los casos de
exposicion de ninos?. Ademas de la violacion de
derechos éticos basicos, esta situacién entra en
conflicto con las Directrices Brasilefias del Codigo
de Etica Médica, que resaltan en el capitulo IX que
esta prohibido al médico hacer referencia a casos
clinicos identificables 2#%,

Asimismo, recientemente, la Resolucion 2.336/2023
del Consejo Federal de Medicina (CFM), que
regula la publicidad médica, sufrié actualizaciones.
La norma mantiene como principales objetivos
prevenir el sensacionalismo, la autopromociény la
mercantilizacion del acto médico, evitando abusos
en los mensajes publicitarios que puedan dar lugar
a demandas ético-disciplinarias y legales 2. A la vez,
los cambios introducidos ofrecen mayor flexibilidad
y pautas detalladas, alineando la regulacién con las
practicas contemporaneas y promoviendo un equi-
librio entre la ética profesional y la transparencia
en la comunicacion médica. Por ejemplo, mientras
que la normativa anterior prohibia expresamente
el uso de imagenes de pacientes, el nuevo texto
permite su uso con fines educativos, siempre que
vayan acompanadas de informacién sobre las indi-
caciones terapéuticas, posibles complicaciones y
factores que puedan influir negativamente en los
resultados, respetando siempre el anonimato y la
privacidad del paciente®. A pesar de las actualiza-
ciones y de la legislacion vigente, cabe destacar que,
entre los factores que llevan a que alin se produzcan
situaciones de abuso e incumplimiento ético, estan
la insuficiente fiscalizacion y la falta de aplicacion de
sanciones adecuadas a los profesionales que violan
las normas vigentes.

Cabe sefalar que el deber ético respecto de
las redes sociales no se limita a los profesiona-
les médicos. El Cédigo de Etica Odontolégica,
en su articulo 44, incisos | y Xll, establece que rea-
lizar publicidad y propaganda engainosa, abusiva,
incluso con expresiones o imagenes de antes y
después, y exponer al publico lego artificios de
propaganda con la intencién de ganar clientela,
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especialmente el uso de imagenes o expresiones
antes, durante y después, relativas a procedi-
mientos odontoldgicos, es una infraccion ética?.
Desafortunadamente, los casos que violan estas
reglas son comunes en las redes sociales. Un estu-
dio realizado en el 2018, que analizé 102 pagi-
nas de la red social Facebook, relatou que en el
76,5% de ellas no habia elementos obligatorios en
la comunicacion ni en la difusiéon, como nombre
y nimero de inscripcién del responsable técnico.
Ademas, en el 31,4% de las paginas, se mostraban
imagenes de “antes y después” %. Un articulo simi-
lar, que analizé 50 perfiles/paginas de dentistas en
la misma plataforma, encontré que el 82% de ellos
infringian el Codigo de Etica?. Estas situaciones
son preocupantes y constituyen un gran desafio
para los Consejos Regionales de Odontologia y
para el mbito sanitario en su conjunto.

El uso indebido de las redes sociales por parte
de profesionales de la salud no es un problema
exclusivo de Brasil. A pesar de las diferentes legis-
laciones, el uso de imagenes de pacientes y la inte-
racciéon con pacientes en las redes sociales en los
EE.UU. requiere una adhesion total a la ley Hipaa,
con sugerencias para mantener cuentas de redes
sociales privadas y personales separadas, interac-
ciones en linea minimas con los pacientes y fami-
liaridad con las politicas del hospital para redes
sociales?”%, El Colegio Estadounidense de Cirujanos
resalta la importancia de no confundir los limites
entre las relaciones profesionales y personales con
los pacientes, desalentando la aceptaciéon de soli-
citudes de “amistad” en Facebook®, por ejemplo.
Para este fin, recomienda utilizar cuentas y perfiles
profesionales y personales separados ?’.

En Canada, la Canadian Medical Protective
Association, una organizacion de defensa mutua
para médicos canadienses que también promueve
la seguridad del paciente y compensa a pacientes
perjudicados por cuidados negligentes, sefala que
los médicos deben recordar que las redes sociales
no son adecuadas para conversaciones privadas;
ademas, advierte al profesional que establezca
limites claros entre el uso de las redes sociales pro-
fesionales y personales®.

En los paises de la Union Europea (UE),
los Principios Eticos Europeos de Salud Digital se
organizan en torno a cuatro principios que van
mas alla de la seguridad y de los requisitos de inte-
roperabilidad. Entre ellos, destaca la necesidad

de basar la salud digital en valores humanisticos,
priorizando siempre la informacion de calidad para
las personas . Estos principios guian el desarrollo,
la implementacién y el uso de tecnologias de salud
digital de manera ética y responsable, asegurando
que dichas tecnologias sean beneficiosas para los
pacientes, los profesionales de la salud y la socie-
dad en su conjunto. Reflejan los valores fundamen-
tales de la Uniéon Europea con relacion a la dignidad
humana, libertad, democracia, igualdad, Estado de
Derecho y respeto de los derechos humanos.
Ademas, el derecho a la privacidad o a la vida pri-
vada en Europa esta garantizado en la Declaracion
Universal de los Derechos Humanos, en el Convenio
Europeo de Derechos Humanos y en la Carta de
los Derechos Fundamentales de la Union Europea,
ademas del Reglamento General de Proteccion
de Datos, que trata de proteger toda informacién
relacionada con las personas, incluidos nombres,
fechas de nacimiento, fotografias, videos, direccio-
nes de correo electronico y nimeros de teléfono,
creado en el 2016 y puesto en practica en toda UE
en el 201832, A pesar de ser la cuna de la Ley General
de Proteccién de Datos (LGPD), auin existe transgre-
sién de las leyes, como lo evidencian Montemurro,
Tay y Heden *® en un estudio sueco que tuvo como
objetivo presentar la evolucién a lo largo de cinco
anos de las perspectivas de los cirujanos plasticos
reclutados en una clinica privada. Los resultados
mostraron que el 67% de los 462 cirujanos plasticos
publicaron fotos relacionadas con la cirugia o con
resultados posoperatorios en las redes sociales.
Finalmente, es imperativo reconocer que,
si bien las redes sociales se han integrado pro-
fundamente en el tejido de la vida moderna,
consoliddndose como pilares de la comunicacion
en la era actual, es tarea del Estado —mediante
una legislacién especifica— y de las organizacio-
nes profesionales —mediante cédigos de ética y
normativas— salvaguardar a los individuos con-
tra la difusiéon de imagenes que atenten contra
el derecho fundamental a la privacidad 2. En este
contexto, es esencial que exista una fiscalizacion
rigurosa, un mayor escrutinio por parte de las
autoridades competentes y la imposicion de san-
ciones precisas para prevenir violaciones de la Ley
General de Proteccién de Datos, asegurando que
se respeten plenamente los principios éticos que
rigen los derechos de los ciudadanos y que los
infractores sean responsabilizados debidamente.

Investigacion
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Consideraciones finales

En este estudio, se exploraron en profundidad
los desafios éticos que plantea la divulgacion de
procedimientos quirdrgicos en las redes sociales,
destacando la cirugia plastica como una preocu-
pacion. Los datos revelan una preocupante practica
de compartir imagenes de pacientes, a menudo sin
el debido respeto a la privacidad y confidencialidad,
una practica que no solo compromete derechos
fundamentales de los pacientes, sino que también
desafia los principios éticos de la medicina. La pre-
valencia de tales actitudes, incluso frente a regu-
laciones estrictas como el Reglamento General de
Proteccién de Datos en Europa y el Codigo de Etica
Médica en Brasil, sefala una brecha importante
entre la legislacién existente y la practica real en el
uso de las redes sociales por parte de los profesio-
nales de la salud. La fusién de perfiles personales y
profesionales y la inadecuada comprension de las
politicas de confidencialidad son cuestiones que
requieren atencién inmediata, tanto para proteger

a las personas involucradas como para mantener la
integridad profesional.

Por lo tanto, es necesario establecer un compro-
miso mas solido con la educacion ética continua,
el desarrollo de directrices claras y especificas y la
implementacién de medidas efectivas de autorregu-
lacion y fiscalizacién. Estas estrategias deben priori-
zarse para asegurar que el uso de las redes sociales
por parte de los profesionales de la salud se realice
de forma ética, respetando los derechos de los
pacientes y preservando la confianza en la relacion
médico-paciente. Ademas, es necesaria la colabo-
racion entre las entidades profesionales, los orga-
nismos reguladores y la comunidad en general para
promover una cultura de responsabilidad digital,
en la que la dignidad y la privacidad de los pacien-
tes estén protegidas sin concesiones. Este estudio
refuerza la necesidad de un enfoque multidiscipli-
nario de las complejidades éticas de la salud digital,
fomentando un didlogo continuo entre todas las
partes interesadas para desarrollar soluciones prac-
ticas y sostenibles que alineen la practica médica
con los valores éticos fundamentales.
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