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r  e  s u  m e  n

Objetivo: Analizar y  clasificar  las estrategias  comunicativas  que desarrollan los/las profesionales  de  aten-

ción  primaria  de  salud de  la Comunitat  Valenciana  ante el uso  de Internet como fuente  de  información

de salud  por  parte  de  la  población usuaria, a  través  de  las  categorías analíticas de  poder  y  control  que,

según  Basil Bernstein,  caracterizan  los procesos  de  comunicación  de  los  encuentros terapéuticos.

Método:  Estudio  cualitativo  mediante  entrevistas en profundidad  a  profesionales  de  atención  primaria

de  salud  de  la Comunitat Valenciana  (n  =  18). Para el análisis de los  discursos  se ha aplicado el lenguaje  de

descripción  de la teoría de  Bernstein  con el  objetivo  de  clasificar  las estrategias  desarrolladas  por los/las

profesionales  y  proponer  una  tipología.

Resultados:  Se aporta una  tipología  sociológica  de  estrategias utilizadas por  los/las  profesionales  ante el

uso de Internet  por  parte de  la población  usuaria, que las  clasifica  según la modulación  de  clasificación  y

enmarcamiento  en  estrategias de  rechazo, estrategias de  validación,  estrategias  de  filtro y  estrategias  de

apertura.

Conclusiones:  Las  distintas  estrategias  que  desarrollan los/las  profesionales  ante  el uso  de  Internet  como

fuente  de información  tienen  implicaciones distintas  para las  relaciones  de poder  y  control  propias

del  encuentro  terapéutico.  Las/los profesionales  deben  tomar consciencia  de  dichas  implicaciones para

incrementar  una  mayor  participación  de  la población  usuaria en  los  encuentros  terapéuticos.
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a b  s  t  r a  c t

Objective: To analyze  and classify the  communication  strategies  developed  by  primary health care  pro-

fessionals in the  Valencian Community (Spain),  in view  of the  use of the Internet as a source of health

information  by the user  population  through  the  analytical  categories  of power  and  control  which,

according  to Basil  Bernstein, characterize  the  communication processes of therapeutic  meetings.

Method:  Qualitative  study through  in-depth interviews  with primary health care  professionals  of

the  Valencian  Community  (n  =  18). The language of description of Bernstein’s theory  was applied

to  the  analysis  of the  speeches  in order  to classify  the  strategies developed  by  the  professionals  and

to  propose a  typology.

Results:  A sociological  typology  of strategies  used  by  professionals  in the  face  of Internet use  by  the user

population  is  provided,  which  classifies  them according  to the  classification and framing  modulation  in

rejection  strategies,  validation strategies,  filtering  strategies  and opening  strategies.

Conclusions:  The different strategies developed  by  professionals  when faced with  the  use of the  Internet

as a source of information  have  different  implications  for  the  power  and control  relationships  inherent

to  the  therapeutic  encounter. Professionals  should  be  aware  of these implications  in order  to increase

the  participation  of the  user  population  in therapeutic  meetings.

© 2020 SESPAS.  Published by  Elsevier  España, S.L.U.  This is an open  access article  under  the  CC

BY-NC-ND  license  (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducción

Uno de los temas centrales de la sociología médica atiende

a la naturaleza de la relación entre las  personas con conoci-

mientos médicos y  las  persones legas. Parsons1 se  refería a las

Correo electrónico: arantxa.grau@uv.es

relaciones médico-paciente como un sistema de roles específicos

e intransferibles que posibilitaba el funcionamiento de la socie-

dad. La contribución de Szasz y Hollender2 aportó gradación a  esa

pasividad que  se presuponía a  los/las pacientes en esta relación.

Ambos análisis teóricos de la  realidad descansaban en una premisa

fundamental: que en la consulta médica el  papel dominante lo asu-

mía  el/la profesional en tanto que proveedor/a del conocimiento

científico3.
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La «Modernidad tardía»,  nos dirá Giddens4,  exige una ciudadanía

reflexiva capaz de manejar distintas fuentes de información con las

que tomar decisiones «informadas».  El acceso a  la información sobre

la salud ha dejado de ser patrimonio del personal experto para pasar

a colectivizarse (al menos teóricamente)5.

Internet constituye hoy una de las fuentes que irrumpen en el

panorama de la diversificación de la información sobre la salud; el

acceso a dispositivos móviles ubicuos, aplicaciones y webs ha dado

lugar a una proliferación de oportunidades para que las personas

busquen información sobre salud y  compartan sus experiencias6.

Esta situación ha sido celebrada por algunos analistas como una

oportunidad para transformar las relaciones entre profesionales y

población usuaria; el fácil acceso a la información especializada

permitiría, a la  población lega, desafiar el dominio profesional7.

Miradas menos entusiastas ante esta cuestión se  preocupan por

el acceso efectivo a  las fuentes de información. Desde estas pos-

turas se desconfía de la capacidad crítica de la  ciudadanía, que no

dispondría de los conocimientos ni de la pericia necesarios para

evaluar la calidad y la fiabilidad de la información accesible en

Internet8. En tercer lugar, encontramos corrientes que  se sitúan

en una posición epistemológica crítica con ambas aproximaciones:

no desconfían totalmente de la capacidad de la  población lega para

gestionar la información sobre salud, pero se posicionan con cierta

cautela ante este supuesto empoderamiento propiciado por las pla-

taformas virtuales. Esta tercera posición sugiere que la  pluralidad

de la información sobre salud que circula por Internet no es tal, lo

que reduce la diversificación de la información9.

La relevancia del papel que puede desempeñar Internet en la

salud pública es algo que recogía ya esta revista en 199810,  y pande-

mias como la de COVID-19 nos llevan a anticipar un futuro próximo

en el que Internet tendrá un papel relevante en  la  articulación de

nuestra vida cotidiana y, por lo tanto, en la gestión de la  salud11.

Este escenario nos hace mirar de cerca al  colectivo de profesio-

nales involucrados/as en la atención sanitaria, para prever una

transformación en  su función de proveedor de información12. En

los encuentros clínicos, los que  suceden actualmente, pero toda-

vía más  los que se darán en el futuro cercano, los/las profesionales

de la salud van a verse en  la tesitura de negociar con la pobla-

ción lega procesos de comunicación en los que Internet tendrá un

lugar relevante9.  ¿Cuáles son las estrategias que están desarro-

llando actualmente estos/as profesionales ante dicha situación?

El objetivo del estudio que se presenta es analizar las estrategias

comunicativas que desarrollan los/las profesionales de atención

primaria de salud ante el uso de Internet como fuente de infor-

mación por parte de la población usuaria. La aportación principal

del estudio consiste, no obstante, en analizar dichas estrategias a

través de las categorías analíticas de poder y  control que, según

Basil Bernstein, caracterizan los procesos de comunicación de los

encuentros terapéuticos, para proponer, posteriormente, una cla-

sificación sociológica de estrategias.

Método

El proyecto Explora - Lenguaje y Culturas de salud tenía como

objetivo analizar la utilización de Internet por parte de la pobla-

ción usuaria como fuente de información. Con este fin se diseñó un

estudio cualitativo para obtener conocimiento al respecto.

El interés de optar por una metodología cualitativa responde a

entender el encuentro clínico como un fenómeno social atravesado

por lógicas profesionales, culturales y  de estratificación social13,

que se ve descodificado por los/las profesionales de un modo deter-

minado. La metodología cualitativa permite, en  este caso, hacer

aflorar dicha descodificación cultural y  simbólica14,  y hacerlo desde

las narrativas y  los discursos propios del sistema biomédico en

tanto que sistema cultural15.  La técnica priorizada fue la  entrevista

en profundidad, dada su potencialidad práctica para la investiga-

ción en el campo de la salud16.

La población de estudio la conformaron profesionales de la

medicina, trabajadores/as de la sanidad pública en  centros de aten-

ción primaria de la  Comunitat Valenciana. Se diseñó una muestra

estructural con  ocho posiciones discursivas17,  atendiendo a los

constructos de «ejerce en  medicina familiar y comunitaria/ejerce

en medicina pediátrica», «años de ejercicio»  y «sexo».  Se hicieron

dos entrevistas por perfil y se reforzaron las entrevistas a profesio-

nales de medicina familiar y comunitaria dado el mayor volumen

de quienes ejercen esta especialidad. La muestra total fue de 18

entrevistas (a nueve mujeres y nueve hombres); cuatro se hicieron

a profesionales que ejercen en Castellón, nueve en Valencia y cinco

en Alicante. Los perfiles se describen en  la tabla 1.

El guion de la  entrevista recogía ejes relativos a los procesos

de comunicación que se  dan entre profesionales y población usua-

ria: contenidos y formatos de comunicación, aspectos modulares de

esta, reconocimiento del sujeto activo y competencia cultural, entre

otros. Las entrevistas las realizó una única entrevistadora en los

centros de salud donde trabajaban los/las profesionales, y tuvieron

una duración mínima de 60 minutos y máxima de 90 minutos.

El proceso de captación de las personas participantes se  hizo a

través de un muestreo por conveniencia que se  sirvió de redes de

contactos profesionales de los miembros del equipo investigador

del proyecto Explora - Lenguaje y Culturas de Salud. Como criterio

de inclusión se consideró la captación de profesionales que tuvieran

aproximaciones distintas a  la realidad de Internet.

El material cualitativo se transcribió literalmente y se analizó

siguiendo la estrategia del análisis de dicursos18, poniendo énfa-

sis en  los discursos emergentes19. Para el proceso de análisis se

siguieron las  recomendaciones de Deterding y Waters20, constru-

yendo un árbol de códigos de primer y segundo nivel, y se utilizó

el software Atlas.ti v8 para llevar a  cabo el proceso de codificación.

Los códigos de primer nivel se utilizaron para identificar las  cate-

gorías generales recogidas en el guion de la entrevista; los códigos

de segundo nivel para identificar los subtemas asociados a  estas

siguiendo una estrategia inductiva, tal como sugieren Deterding y

Waters20.

Marco teórico utilizado en el  análisis de  los discursos

Una vez analizado el material cualitativo se llevó a  cabo una

categorización de las  estrategias desarrolladas por el colectivo de

profesionales atendiendo a  la  propuesta metodológica de lenguaje

de descripción para las relaciones pedagógicas de Bernstein21,22. La

teoría de Bernstein permite explorar la naturaleza de los principios

de comunicación que regulan las interacciones de profesiona-

les y personas usuarias de los servicios de atención primaria. El

encuentro clínico se entiende como un microcosmos en  el que se

reproducen tanto la  división social del trabajo como las interaccio-

nes que son inherentes a  esta estructura13. Para Bernstein, poder

y control constituyen categorías analíticas diferenciadas: el poder

establece las relaciones legítimas entre categorías (en este caso

entre profesionales y personas usuarias) y prescribe las relaciones

legítimas de orden entre determinadas formas de interacción, y el

control establece las formas legítimas de comunicación adecuadas

a  las  diferentes categorías (el  espacio de negociación que se  per-

mite en  la comunicación). Estos conceptos teóricos los traduce el

autor a un lenguaje de descripción en  un ejercicio de operaciona-

lización: dimensión de clasificación (relativa a  la observación del

poder) y dimensión de enmarcamiento (relativa a  la observación

del control). La propuesta de Bernstein acepta modulaciones en

las dimensiones; son estas variaciones las que permiten distinguir

entre una clasificación fuerte y una débil, y entre un enmarcamiento

fuerte y uno débil.
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Tabla 1

Muestra estructural para las entrevistas cualitativas

+  15 años ejercicio profesional – 15 años ejercicio profesional

Hombre Mujer Hombre Mujer

Ejerce en medicina familiar y comunitaria 3 entrevistas 2 entrevistas 2  entrevistas 3 entrevistas

Ejerce en pediatría 2 entrevistas 2 entrevistas 2  entrevistas 2 entrevistas

CLASIFICACIÓN
fuerte

ENMARCAMIENTO
débil

ENMARCAMIENTO
fuerte

CLASIFICACIÓN
débil

Figura 1. Matriz teórica de doble  eje para el análisis cualitativo a  partir de la teoría

de  Bernstein.

Utilizando este lenguaje de descripción se  diseñó una matriz

teórica de doble eje (fig. 1) que se  utilizó posteriormente para

clasificar las estrategias desarrolladas por los/las profesionales. La

clasificación atiende a  tipos-ideales de estrategias y no de suje-

tos. Los sujetos entrevistados han podido hacer referencia, en  sus

discursos, a estrategias que se han identificado con categorías dis-

tintas, y  a la inversa.

Resultados

A continuación se  presenta la matriz de categorías que dan

cuenta de las estrategias desarrolladas por los/las profesionales

cuando se ven en la tesitura de negociar, en los encuentros clíni-

cos, con personas usuarias que consultan en Internet problemas de

salud. Cada una de las tipologías conlleva implicaciones distintas

para el encuentro terapéutico. Tres de los cuatro tipos de estrategias

incluyen, de algún modo, la flexibilización del poder, del control o

de ambos, por parte del/de la profesional ante el uso de Internet.

Estrategias de negación

Estas son estrategias de máximo control del encuentro tera-

péutico por parte de los/las profesionales, en  lo que se refiere a

la aceptación de Internet como fuente de información. Se trata de

mecanismos que se  fundamentan en una relación de poder clara

entre profesionales y  personas usuarias. Esta distinción de cate-

gorías se justifica por la  posesión de conocimiento científico que

reafirma la separación entre experto y  lego. La información extraída

de Internet es tratada desde la homogeneidad, percibida como

información y no como conocimiento, y desechada por no provenir

de fuentes legítimas. El/la profesional se  adjudica el control abso-

luto de lo que sucede en  la  interacción con respecto a  la información

de Internet, porque ejerce como voz  de autoridad y  decisión de lo

conveniente para la persona usuaria. Estamos ante estrategias de

rechazo, mecanismos que pretenden poner barreras efectivas a  una

posible injerencia de fuentes de información externas a  la ciencia

médica. Un análisis del discurso latente apunta hacia cierto temor

a  la desprofesionalización23 por parte de los/las profesionales, que

se vería traducido en una resistencia ante la pérdida de poder y

control en la consulta (fig. 2).

La gente hoy está más informada para bien y
para mal... para mal porque en internet se
dice mucha tontería y hay información muy
poco contrastada, que lo que hace es
alarmar...queda nuy mal lo que voy a decir,
pero yo creo que se deberían de regular las
páginas de salud... de alguna manera se
deberían regular...
(MP_H_-15)

CLASIFICACIÓN
fuerte

ENMARCAMIENTO
fuerte

Cuando vienen diciendo por ejemplo...¿no
me va a hacer un TAC? Y les dices ¿por
qué?... Es qué en internet y...
¿Y por qué miras en internet y no me haces
caso a mi?
(MFyC_H_+15)
 

Figura 2.  Estrategias de negación.

CLASIFICACIÓN
fuerte

ENMARCAMIENTO
débil

Internet, bien manejado es bueno para el médico y
es bueno para el paciente...
BUENO PARA EL PACIENTE ¿QUÉ SERÍA?
por ejemplo, vienen y me dicen ¿me da una dieta
para el gluten? y yo digo sí, pero te la vas a buscar
tú en internet, o unos ejercicios o...eso sí siempre
que sea de sociedades cientificas
(MFyC_H_-15) 

Yo intento ser neutral, sé que neutral no
puedo ser porque estoy formada en una
linea determinada, pero intento ver cuál
es la solidez cientifica, la base de la
información que traen, lo vemos juntos,
les doy otra información que yo
considero cientifica...con toda esa
información lo que intentamos hacer es
un debate.
(MFyC_M_+15)

Figura 3. Estrategias de  validación.

Estrategias de validación

Estas estrategias se  sitúan en una posición intermedia en el con-

tinuum entre los polos de mayor a  menor apertura. Esto permite

profundizar en el análisis de los mecanismos utilizados por los/las

profesionales superando la polarización.

En este caso, las estrategias siguen fundamentándose en una

estratificación clara entre las  categorías profesionales-usuarias/os-

Internet que sitúa al colectivo profesional en la posición de poder

de decisión respecto a la calidad del conocimiento. Sin embargo,

se  facilita un espacio de apertura a la información que las personas

usuarias recopilan de Internet y comparten en la consulta. Se

cede parte del control de la información a la persona usuaria,

reconociéndole su potestad como sujeto de conocimiento. Ahora

bien, estas propuestas no se aceptan acríticamente, sino que son

validadas por el/la profesional. Esto se traduce en  la  aceptación

de las propuestas y sugerencias emitidas por las personas legas,

siempre que vengan de fuentes de información legítimas, es decir,

siempre que se enmarquen en  la evidencia científica sobre la  salud.

El/la profesional se adapta a una situación de interacción en la que

se  toman en  consideración otras fuentes de información científica

sugeridas por la persona usuaria, pero se aferra a la  legitimidad

del saber-poder foucaultiano3 para mantener la separación entre

lo experto y lo lego (fig. 3).
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ENMARCAMIENTO
fuerte

CLASIFICACIÓN
débil

Hoy en día, hay muchos grupos de autoayuda y
demás, y todo eso está en internet, y muchos foros,
facebook y eso...yo estoy al dia con eso, así cuando
viene una persona que necesita algún recurso así, yo
ya sé cuáles merecen la pena y cuáles no.
(MFyC_M_+15)

Tenemos que recordar que no somos los únicos que
damos salud, en nuestro caso, hay miles de recursos
válidos que no vienen de profesionales, por eso yo
creo que nosotros debemos hacer el esfuerzo de
filtrar de antemano cualquier información que haya,
decir que solo la bibliografia cientifica es la válida
para dar salud... eso es de otros tiempos.
(MP_M_15)

Figura 4. Estrategias de filtro.

Estrategias de filtro

Este tipo de estrategias se  fundamentan en la  aceptación de

fuentes proveedoras de información de salud no necesariamente

biomédicas y no necesariamente científicas. Se trata de una mirada

comunitaria ante el encuentro clínico que pone en valor recursos y

conocimientos diversos. Esta aproximación lleva a considerar una

clasificación débil en  la que  las fronteras de separación entre exper-

tos/as y legos/as llegarían a  ser permeables. Sin embargo, a  pesar

de esta premisa, estas estrategias se relacionarían con un enmar-

camiento fuerte, dado que en estos casos es el/la profesional quien

controla el espacio de negociación respecto a  la información y los

recursos que pueden tenerse en  cuenta. Eso se lleva a  cabo a  través

de  estrategias de cribado. Se trata de un filtrado previo, por parte

del/de la profesional, de aquellas webs, recursos o textos que se

reconocen como válidos; unas webs, recursos o textos no necesa-

riamente científicos, sino a menudo legos (asociaciones, blogs. . .),

pero cuya selección es  controlada por el/la profesional, que espera

que la persona usuaria acepte como indicación válida. Estamos ante

estrategias diferenciadas respecto a  las  que se señalaron en el punto

anterior, porque invierten los ajustes entre poder y  control, y sirven

para apreciar la distinción entre ambas categorías (fig. 4).

Estrategias de apertura

Estas son estrategias que contemplan mayor negociación en

lo que se refiere al poder y al  control que contextualizan las

interacciones que se producen en el encuentro terapéutico. El/la

profesional reconoce como legítimas otras voces de saber sobre la

salud, entendiendo que la  sociedad actual produce gran cantidad

de información de fácil acceso para las personas usuarias. Estas

estrategias las situaríamos en  una clasificación categórica débil,

puesto que el lugar de autoridad del/de la profesional es compar-

tido con otras fuentes de información, sean estas científicas o legas.

El enmarcamiento, en este caso, también se  considera laxo, pues

estas estrategias van enfocadas a negociar y  producir conocimiento

compartido en el encuentro clínico. Se trata de estrategias que

demuestran un reposicionamiento del/de la profesional en lo que se

refiere a su posición de poder. Se identifican, en estos casos, profe-

sionales conscientes de una pérdida del rol tradicional de autoridad

que «no quieren perder el tren» y  desarrollan mecanismos desde

una actitud no beligerante ante los recursos on-line (fig. 5).

Un análisis de los discursos atendiendo a la  muestra estructu-

ral apunta a cierta tendencia respecto al efecto que tienen los años

de ejercicio y la especialidad de medicina desarrollada en el posi-

cionamiento discursivo en uno u otro tipo de estrategias: los/las

profesionales entrevistados/as con más  años de ejercicio desarro-

llarían más  estrategias de negación y  validación, del mismo  modo

que quienes ejercen la pediatría se concentrarían más  en  las estra-

tegias de filtro. No obstante, tanto en los discursos de las personas

entrevistadas con menos años de ejercicio como en los de aquellas

Esto es propio de nuestro tiempo, es un
tren que yo no voy a perder...y nos
debería dar a entender tambi én c ómo
estamos nosotros dando la
información, cómo lo estamos
haciendo...porque la de internet llega
más al paciente.
(MFyC_H_+15) Me resulta muy dificil gestionar las situaciones en las

que vienen los papás con mucha informaci ón, de
Internet o de los grupos de wpp y quieren que confirme
yo esa información, a míso me cuesta mucho de
gestionar...porque yo creo que puedo tomar...pero en ese
caso, lo que se espera de mí es que yo decida lo que es
mejor o peor, podemos discutirlo, hablarlo, pero sobre
esos mensajes yo no puedo decidir.
(MP_M_+15)

ENMARCAMIENTO
débil

CLASIFICACIÓN
débil

Figura 5.  Estrategias de apertura.

que trabajan en medicina familiar y comunitaria no es posible iden-

tificar un patrón de discurso mayoritario. El sexo tampoco parece

actuar como factor aglutinador de discursos-tipo.

Discusión

En este artículo se  han analizado las estrategias que  articulan

los/las profesionales de atención primaria ante el uso de Internet

como fuente de información por parte de la población usuaria, aten-

diendo a  dos categorías analíticas: las relaciones de poder que se

dan entre personas expertas y personas legas y el control de la

información/comunicación. Se  ha diseñado una clasificación de las

estrategias desarrolladas por los/las profesionales, que permite dis-

tinguir entre estrategias de negación, validación, filtro y  apertura.

La búsqueda de información en  Internet por parte de la pobla-

ción usuaria se aprecia, por parte de los/las profesionales, como

complemento a  la atención institucional de salud y no como un

sustituto de esta, como ya  han señalado otras investigaciones24,25.

El análisis de los discursos no apunta a un temor generalizado ante

una absoluta desprofesionalización sustituida por plataformas on-

line de salud —solo uno de los tipos de estrategias, las de negación,

serían más  próximas a esa línea—, lo que concuerda con otras inves-

tigaciones, como la de Marín-Torres et al.26,  en  las que la población

usuaria confirma esta apertura a  Internet de los/las profesionales.

La clasificación tipológica de estrategias comunicativas responde a

una voluntad analítica estructural y no cuantitativa; no obstante,

resulta interesante destacar que, del espectro de las estrategias

desarrolladas, se ha identificado un mayor número que podría-

mos considerar «negociadoras»  con  la información que la  población

usuaria extrae de Internet.

Una revisión de la literatura científica sobre el tema producida

en  nuestro país incrementa la  evidencia relacionada con el tipo

de estrategias que se han denominado «de validación»,  en las que

el colectivo profesional manifiesta preocupación por redirigir a  la

población a webs científicas asegurándose de acercar el conoci-

miento médico a la ciudadanía27.  Sin embargo, también se pueden

encontrar estudios que hacen referencia a la relación entre el  uso de

Internet y una percepción de pérdida de poder del/de la profesional,

que mina su credibilidad y complica su relación con las perso-

nas usuarias28; unas percepciones que podrían relacionarse con

las denominadas estrategias «de negación». Resulta más  complejo

encontrar referencias a los otros dos posicionamientos estratégicos.

Si profundizamos en algunas aportaciones que nos ofrece el pano-

rama científico internacional, encontramos voces que aluden a  lo

beneficioso de que  los/las profesionales de la salud se involucren

en la identificación de activos de salud on-line, como pueden ser las

comunidades virtuales, los grupos de apoyo, etc., incorporando la

información no experta como materia de negociación comunicativa

en  el encuentro terapéutico12; estrategias que cabrían en  la cate-

goría «de filtro».  Por su parte, algunas investigaciones han señalado
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que la negociación a  la que se ven expuestos/as los/las profesionales

cuando integran esta realidad en  su práctica se convierte en motor

para desarrollar formas de atención sanitaria basadas en las  necesi-

dades específicas de las personas usuarias29; una información que

vendría a reforzar las estrategias «de apertura».

Tras lo expuesto, resulta relevante destacar algunas limitaciones

del estudio. La principal tiene que ver con el hecho de que tanto el

trabajo de campo como el análisis cualitativo hayan recaído en una

sola investigadora, lo que lleva a  pensar en una posible introducción

de sesgos que, al no ser triangulados, serían difíciles de controlar.

Esto ha llevado a incrementar el  tiempo dedicado al análisis de los

discursos y a hacerlo en tres oleadas distintas espaciadas temporal-

mente. Por otra parte, se expusieron y  discutieron los resultados del

análisis en el equipo de investigación del proyecto Explora.  Se inclu-

yeron las sugerencias y aportaciones emitidas en dichas sesiones.

La principal fortaleza del estudio consiste en  presentar una clasifi-

cación de las estrategias profesionales desarrolladas ante el uso de

Internet por parte de las personas usuarias que supera la polariza-

ción de posicionamientos e identifica diversos tipos de estrategias

con implicaciones distintas para las relaciones de poder y  control

propias del encuentro terapéutico.

Lo extraído en esta investigación puede servir a  los/las pro-

fesionales de atención primaria para reflexionar sobre su propia

práctica, así como para el diseño de actividades formativas que

traten la participación de la población usuaria en los encuentros

terapéuticos.
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