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Resumen

Introduccién: El objetivo de este trabajo es evaluar la calidad de publicaciones en la red social TikTok relacionadas con el
tratamiento de roturas meniscales. Material y métodos: Se seleccionaron los primeros 50 videos, analizando autoria,
duracion y diversas métricas, como seguidores, visitas, “me gusta”, duracion, comentarios y reenvios. Se utiliz6 el
cuestionario DISCERN, escala de calidad global (GQS), puntuaciéon PEMAT y valoracion JAMA para evaluar la calidad de
la informacion. La popularidad de los videos se midié con el indice VPI. Resultados: No encontramos videos de origen
académico. La duracién media es de 51,5 segundos. Los videos acumulan una media de 334 531 seguidores y de 318
412 visitas. Los videos tuvieron una puntuaciéon DISCERN media de 24,2, GCS de 1,55. PEMAT de 8,36 y JAMA de 0,65.
El indice VPI es de 3,71. Conclusiones: Los resultados muestran que la calidad de los videos en TikTok sobre el
tratamiento de roturas meniscales es generalmente baja.

Palabras clave: calidad, educacién para pacientes, rotura de menisco, rodilla, redes sociales, TikTok.

Summary

Introduction: The purpose of this study was to evaluate the quality on the social netwok TikTok related to the treatment of
meniscal tears. Material and methods: The first 50 videos were selected, analyzing authorship, duration and various
metrics, such as followers, visits, likes, duration, comments and forwards. The DISCERN questionnaire, the global quality
scale (GQS), the PEMAT score and the JAMA assessment were used to evaluate the quality of the information. The
popularity of the videos was measured with the VPI index. Results: We did not find videos of academic origin. The
average duration is 51.5 seconds. The videos accumulate an average of 334 531 followers and 318 412 visits. The videos
had a mean DISCERN score of 24.2, GCS of 1.55, PEMAT of 8.36 and JAMA of 0.65. The VPI index is 3.71. Conclusions:
The results show that the quality of videos on TikTok about the treatment of meniscal tears is generally low.
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INTRODUCCION

La rotura meniscal tiene una alta prevalencia y su
tratamiento quirdrgico representa entre el 10-20% de la
cirugia ortopédica en Estados Unidos'. En su etiologia
traumatica afecta sobre todo a jévenesz. Inicialmente se
recomienda el tratamiento conservador y, si la clinica
dolorosa no cede, se opta por el tratamiento quirirgico
mediante cirugia artroscépicaB.

En la actualidad vivimos en una sociedad en la que se
puede acceder a una enorme cantidad de informacion
sobre cualquier tema gracias a Internet. Esta se ha
convertido en la principal fuente de informacion para
pacientes antes o después de visitar al facultativo®. La
“‘web” o “World Wide Web” a través de Internet ha
revolucionado nuestra forma de comunicacién vy
aprendizaje. Inicialmente, era una “web estatica” y
principalmente informativa. En 2022, el 40% de los usuarios
de Internet lo emplearon para buscar informacion sobre
temas de salud®. Con el desarrollo de la web 2.0 en los
afios 2004-5, nace una “web dinamica” y participativa
donde los wusuarios tienen la capacidad de generar
contenidos para otros y poder interactuar con ellos. Al
principio, se usaron paginas “web” o “blogs”, pero el
advenimiento de las redes sociales ha cambiado el
panorama de la creacion de contenido. A esto se une la
extension casi universal de teléfonos moviles inteligentes
entre la poblacion que permite el funcionamiento de
aplicaciones informaticas. En 2022 habia 55,52 millones de
teléfonos moviles en Espafia, de los cuales el 96,7% eran
“inteligentes"G. El 87,1% de la poblacion espafola utiliza
medios de comunicacion social y la media de tiempo
empleado es de casi dos horas diarias. Las aplicaciones de
redes sociales permiten que cualquier usuario genere
contenido de forma facil y pueda llegar a toda la comunidad
conectada. Esta puede valorar positivamente la publicacion
(dando un “like”), hacer un comentario o reenviarlo a otros
usuarios. En ultimo extremo, se puede seguir al creador, lo
cual facilita que aparezcan sus publicaciones cuando
accedamos de nuevo a la aplicacion. Al acceder a la red, se
nos muestran contenidos de usuarios que hemos seguido,
otros orientados a nuestros gustos (segun el perfil que
hemos dado al darnos de alta en la aplicacién) y, por
ultimo, a la publicidad. Todo ello controlado por algoritmos
de inteligencia artificial (IA)7. Ademas, tienen un sistema de
busqueda para elegir material libremente. Esta busqueda
se puede realizar con texto libre o empleando etiquetas (o
“hashtags”).

Una de las redes sociales mas interesante por su
proyeccion es TikTok. Su origen nace de la aplicacion china
denominada Douyin, que empieza su actividad en 2016.
Permite ~ compartir  videos de corta  duracién
(convencionalmente hasta 60 segundos, aunque con
opcion a 3 minutos), hacer comentarios o reenviar la
publicacion a otros usuarios y por diferentes redes. No hay
filtros que garanticen la calidad de los videos publicados.

En 2022, se situaba en la cuarta posicion en cuota de
usuarios en Espafia, pero con un incremento muy
acelerado lo cual la sittia como una de las redes con mayor
capacidad de crecimiento y con un 90% de audiencia de
menos de 40 afios®.

La importancia de las redes sociales es que son una fuente
fundamental de informacion para gran parte de la
poblacién. Su accesibilidad, cercania de los creadores,
simplicidad de contenidos y gran capacidad de adherencia
del usuario con la red (conocido como “engagement”)
favorece que se hayan convertido en referencia de la
informacion general, incluida la médica. Los profesionales
sanitarios no estan ajenos a este fendbmeno, ya sea para
dar informacién sin animo de lucro o como medio
publicitario para atraer clientes.

El objetivo de este trabajo es estudiar la calidad de las
publicaciones en TikTok sobre el tratamiento de la rotura de
menisco. Este analisis ayudara a comprender el uso de
redes sociales en el tema médico sefialado e identificara
las fortalezas y debilidades de esta plataforma en términos
de calidad de la informacion.

MATERIAL Y METODO

Se ha realizado un estudio de publicaciones en la
aplicacion TikTok sobre el tratamiento de la rotura de
menisco. Para evitar el sesgo en la investigacion, se
eliminaron el historial de busquedas y las “cookies” de la
aplicaciéon. El descriptor que se empled fue “tratamiento
rotura de menisco”. Se registraron los 50 primeros videos y
se descargaron para su analisis en 24 horas (5 de agosto
de 2023).

Los criterios de inclusién eran: video de cualquier duracion,
idioma castellano y tratar sobre el tratamiento de la rotura
de menisco. Los criterios de exclusién: otros idiomas,
repeticion, temas no relacionados.

Se extrajeron los siguientes datos: titulo del video, autor del
video, niumero de seguidores del autor, duracién del video,
numero de visitas, numero de “me gusta” o ‘likes”, de
comentarios, de favoritos y de reenvios. La fuente del video
se clasific6 como: académico (incluyendo universidades,
sociedades cientificas, grupos de investigacion, etc.),
meédico (incluye personas individuales o grupos de
profesionales o servicios), sanitarios (profesionales de la
salud no médicos), entrenadores, pacientes/familiares (o
personas privadas) y comerciales.

El anadlisis de las publicaciones se hizo usando el
cuestionario DISCERN, la escala de calidad global (Global
Quality Scale o GQS), la puntuacion PEMAT y la valoracién
JAMA.
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El cuestionario DISCERN® incluye 15 preguntas y una final
de calidad general. De la pregunta 1 a la 8 se valora la
fiabilidad de la publicacién y de la 9 a la 15 de la calidad
sobre la informacion del tratamiento. Las respuestas van
del 1 al 5, identificandose 1 como bajo, 2-3-4 como
moderado y 5 como alto. La calidad del video segun el
DISCERN total puede ser dividido en cinco categorias: muy
mala (<27), mala (27-38), media (38-50), buena (51-62) y
excelente (63-80). La escala GQS'" tiene cinco niveles que
describen la publicacién de manera global. La puntacion
PEMAT (Patient Education Materials Assessment TooI)11 es
un sistema de valoracion de comprensibilidad vy
“accionabilidad” de publicacién impresa o audiovisual.
Incluye 19 items que valoran la capacidad de hacer
comprensible la informacién y 7 items que analizan si la
publicacion conduce a realizar acciones. Los datos son
binarios, aunque incluyen la opciéon “no procede” al haber
items solo para publicaciones impresas o audiovisuales. La
valoracién JAMA'? mide la precision y confiabilidad de la
informacién dirigida a pacientes empleando cuatro criterios:
autoria, atribucion, divulgacion y actualidad. Es dicotomica,
dando 1 punto en caso afirmativo, 0 si no cumple y siendo 4
la maxima puntuacion total. Esta puntuacién maxima indica
mayor precision y confiabilidad. Por ultimo, se empleé el
indice de potencia de video (“video power index” o VPI) que
se obtiene con la férmula “Me gusta “ x “ Visitas” / 100.

Los datos recogidos son del tipo cualitativo, cuantitativo y
descriptivo. Las variables cualitativas se presentan con su
frecuencia absoluta y su porcentaje relativo. Las variables
cuantitativas se muestran con su media y su desviacion
estandar (DE). Para comparar valores cuantitativos,
inicialmente comprobamos normalidad mediante la prueba
Shapiro-Wilk. La prueba de la U de Mann-Whitney se utilizd
para comparar variables cuantitativas entre dos categorias
si no cumplen los criterios de distribucion normal (no
paramétricas equivalentes). Se empleé la prueba de
analisis de varianza (ANOVA) para comparar las medias de
variables cuantitativas que cumplen normalidad y la prueba
de Kruskal-Wallis si no cumplian normalidad. Para la
evaluacion de las puntuaciones, se calculd la correlacion de
Spearman para determinar la coherencia entre las mismas.
El riesgo alfa aceptado para todos los contrastes de
hipétesis es de 0,05. Los datos fueron analizados
empleando el programa Jamovi (version 2.3.28, Sydney,
Australia, https://www.jamovi.org) para procesamiento de
datos y estudio estadistico.

RESULTADOS

Tras revisar los 50 videos descargados, se eliminaron seis
por repeticion y por no referirse al tema de estudio. Los
datos demograficos de los 44 videos seleccionados se
muestran en la Tabla |. La clasificacion de la fuente o tipo
de canal muestra que no hay ningun video académico ni
comercial, de modo que los reagrupamos en tres: médico
(14 videos), sanitario (15 videos) y otros (15 videos).

Los canales analizados acumulaban una media de
seguidores de 334 531 + 720 390 con un minimo de 26 y
un maximo de 4 100 000. Los videos tenian una media de
visitas de 318 412 + 966 856 con un minimo de 416 y un
maximo de 6 000 000. La duraciéon media en segundos era
de 51,5 + 35 con un minimo de 7” y y un maximo de 187”.
Los “me gusta o likes” presentaban una media de 13 717 +
51 873 con minimo de 0 y maximo de 327 300. Los
comentarios ascendian a 135 * 344 con minimo de 0 y
maximo de 2 235. Y, por ultimo, los reenviados de videos
fueron 470 = 1 212 con minimo de 0 y maximo de 7 416.

En la Tabla | exponemos los datos globales de seguidores,
visitas, “me gusta”, duracion (segundos), comentarios y
reenvios segun el tipo de canal. No encontramos
diferencias significativas entre los tipos de canal y estas
variables.

Tabla I. Datos demograficos de los videos analizados.

Tipo Duracion

canal Seguidores (seg) Visitas Likes Com Fav Reenv

'.Me-d!a Médico 250461 334 208338 10950 103 386 276
Sanitano 257409 601 680840 27871 251 1171 834

Ciros 450118 589 58720 2147 483 362 287

DE Medico 302552 19.0 448803 31318 147 826 458
Sanitario 441839 338 1.5x10% 83514 561 1997 1875

Ctros 1.1 x10° 425 136062 3687 748 1055 764

Min Médico 3660 7 T 45 0 1 0
Sanitario 142 7 416 2 /] o 0

Ctros 26 14 715 0 0 0 0

Max Medico 1100000 59 1700000 119200 473 3087 1568
Sanitanio 1000000 109 6000000 327300 2235 6925 T416

Ctros 4100000 187 536400 12600 244 4136 2993

Com= Comentarios  Fav= Favoritos

Reenv= Reenviados DE= Desviacion Estandar

Globalmente, el cuestionario DISCERN ofrecia una
puntuacion media de 24,2 + 11 puntos (indicativo de calidad
muy mala). La mediana y la moda fue de 16. El minimo fue
de 16 y el maximo de 47, es decir ningun video pasaba de
50 puntos (grupo de calidad media). La escala GQS obtuvo
una media de 1,55 + 0,82 con minimo de 1 y maximo de 4.
La mediana y la moda fue de 1 (video de baja calidad). En
la Tabla Il mostramos los resultados del cuestionario
DISCERN vy de la escala GQS segun el tipo de canal. En el
analisis de varianza del DISCERN, encontramos diferencias
significativas entre el grupo “médico” frente al “sanitario” y a
“otros”. En el analisis de la escala GQS sdélo encontramos
significacion entre el grupo “medico” y “otros”.
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Tabla Il. Resultados globales de la escala DISCERN vy
GQS, segun tipo de canal.

Tipo de DISCERN DISCERN DISCERN? DISCERN .
canal FIA! [1-8) CALZ (9-15) 16 TOTAL ¥

Media Médico 19.0 103 193 312 207
Sanitario 115 167 120 203 133

Otros 11.7 853 127 215 127

DE Medico T4T 53| 1.07 11.2 0.887
Sanitario 6.57 1.80 0561 875 0724

Otros 6.89 280 0.594 10.2 0.458

Minimo Madico B 4 1 16 1
Sanitario 8 7 1 16 1

Otros g8 o 1 16 1

Maximo Medico 28 1w 4 47 4
Sanitario 28 13 3 44 3

Ciros 28 15 3 45 2

1 DISCERN fiabilidad

2 DISCERN calidad

3 DISCERN calidad general

4 Global Quality Scale o Escala de calidad global

La puntuacién JAMA de los videos analizados fue de 0,65 +
0,86 con minimo de 0 y maximo de 3. La mediana y la
moda fue de 0. La valoracion PEMAT mostré una media de
8,36 + 3,71 con minimo de 2 y maximo de 15. La mediana y
la moda fue de 9. Si valoramos el PEMAT de
comprensibilidad la media fue de 82 + 30 y la
“accionabilidad” de 2,16+1,18. El indice de potencia de
video (VPI) fue de 3,71 £ 7,37 con minimo de 0 y maximo
de 49/4.

En la Tabla Ill se muestran los resultados globales de la
puntuacion JAMA, la valoracién de PEMAT vy el indice de
potencia de video segun los tipos de canal. Encontramos
diferencias estadisticas en el analisis de varianza sélo entre
el tipo de canal “médico”“ y “otros” en los resultados de
JAMA y PEMAT. No encontramos diferencias en el VPI.

El analisis de correlacion entre las distintas escalas de
calidad (DISCERN, GQS, JAMA, PEMAT y VPI) muestraba
relacion entre todas con comportamientos similares,
excepto con el indice de potencia de video (VPI) que no se
correlacionaba con ninguno (Fig. 1). Las escalas de calidad
no se correlacionaban con la duracién del video, seguidores
del canal, visitas del video, comentarios, favoritos o
reenvios del video.

Si analizamos la autoria de los canales separandolos en
“‘médicos” vs “no médicos” se comprueba diferencias
significativas en todas las escalas de calidad excepto en la
subescala JAMA “accionabilidad” y en el indice de potencia
de video (VPI) (Tabla IV).

Tabla lll. Resultados globales de la escala JAMA, PEMAT y
VPI, segun tipo de canal.

Tipo de PEMAT PEMAT PEMAT
JAMA VP
canal Com’ Act Tot®
Media Meédico 129 793 236 10.3 276
Sanitario 0.333 620 207 827 237
Ciros 0.400 460 207 6.67 592
DE Medico 0.825 206 139 322 189
Sanitario 0.724 262 1.16 303 1.12
Otros 0737 3.58 1.03 4.08 124
Minimo Médico 0 4 0 4 0.566
Sanitario 0 0 0 2 0378
Ofros 0 0 0 2 0.00
Maximo Medico 3 11 4 14 7.01
Sanitario 2 10 4 14 546
Otros 2 " 4 15 494

! Patient Education Materials Assessment Tool : Comprensibilidad
2 Patient Education Materials Assessment Tool: Accionabilidad
®Patient Education Materials Assessment Tool Total

* indice de potencia de video (“Me gusta “ x “ Visitas” / 100).

DISCERN GQs JAMA PEMAT VPI

- - . DISCERN
:‘ . GQs
: JAMA
: | | VPI
¢ R T :r'."; T

Figura 1. Gréficas de correlacién entre escalas de
valoracion de la calidad de videos.
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Tabla IV. Correlacion entre escalas de calidad y potencia
del video.

Grupo Media DE p
DISCERN FIA (1-8) med 19.00 7473
0.002™
no med 11.567 6.616
DISCERN CAL (9-15) med 1029 391
0.026™
no med 8.100 2.354
DISCERN 16 med 1.93 1.072
0.007™
no med 1233 0.568
DISCERN TOTAL med 3121 11.199
0.003™
no med 0.900 9334
GAs med 207 0.997
0.003™
no med 1.300 0.586
JANA med 129 0825
<001
no med 0.367 0./18
PEMAT Com med 793 2.056
0.010™
no med 5.400 3191
PEMAT act med 236 1.393
0.453
no med 2067 1081
PEMAT Tot med 10.29 3221
0017
no med 7.467 3627
VPI med 2.70 1885
0.568
no med 4140 8541

med: autor "médico"
no med: autor "no médico"

*** Significacion estadistica

DISCUSION

La informaciéon visual es mas atractiva que el material
Iegible13‘14 y ésta es una de las causas del crecimiento de
las redes sociales a través de dispositivos moviles. Asi se
entiende que TikTok ha sido la aplicacion mas descargada
en el mundo y en Espafa en los ultimos tres afos'®.
También hay publicaciones que han mostrado la utilidad de
las redes sociales para la informacion y el aprendizaje de

estudiantes meédicos y profesionales15’17’18. Las redes
sociales aportan una plataforma para analizar la
retroalimentacion espontanea de pacientesw’zo. Del mismo

modo, se esperaria que las redes sociales produjeran
material de calidad para la informacion de los pacientes.

Los resultados de nuestra investigacion indican que la
calidad de los videos sobre el tratamiento de la rotura de
menisco es baja. Esto coincide con trabajos previos

similares realizados en otras redes sociales (como
YouTube, Instagram, Twitter)14’21’22’23 y en el misma
TikTok*.

Uno de los primeros hallazgos de este trabajo es la
inexistencia de videos elaborados por universidades,
instituciones o sociedades cientificas. Esto ha sido
sefialado en otros trabajos, indicandose que pudiera ser por
desinterés de estos grupos en participar en redes sociales’
o porque los algoritmos no ofrecen videos en las
busquedaszs. No hay que olvidar que el éxito de un video
se debe a fendmenos de “viralizacion” del mismo de dificil
explicaciénza,

Nuestro estudio indica que los diferentes sistemas de
valoracion de la calidad ofrecen correlacion entre ellos de
modo que pueden usarse aislados o conjuntamente para
analizar la calidad de los videos en diferentes redes
sociales, lo cual ha sido previamente demostrado™. Los
valores medios de nuestro estudio se asemejan o son mas
bajos que otros trabajos en los que se ha reconocido baja
calidad en las producciones13'24'27’28. Coincidimos con
trabajos que encuentran mejor calidad en los videos
producidos por “médicos” frente a “no-médicos”, ya que se
basan mas en la evidencia frente a videos méas basados en
la experiencia21. No encontramos relacién entre calidad y el
numero de visitas o “likes”, lo cual ha sido sefalado por
otros autores??**?*? | a puena calidad de los videos no
implica viralidad y, lo contrario, la mala calidad puede tener
un enorme numero de reproducciones. Esto explica que
haya correlacion entre las valoraciones de calidad
(DISCERN, JAMA, GQS, PEMAT) pero no con el indice de
potencia de video (VPI); aquellos valoran la calidad y éste
la viralidad™.

No hemos correlacionado duracion del video con la calidad.
Existen trabajos previ0321’24 que relacionan positivamente
duracion y calidad, pero era en videos mas largos. La
brevedad de nuestros videos consigue la retencion (o
“‘engagement”), especialmente si duran menos de 2
minutos y, es posible, que esto afecte globalmente a la
calidad de los mismos.

Entre las limitaciones de nuestro estudio, se podria aducir
que el nimero de videos no es muy extenso, pero es
conocido que la mayoria de usuarios de Internet sélo
visualizan los primeros resultados de cualquier
busquedazg’so. Este estudio se realizd6 en un momento
limitado y concreto cuando las redes son muy cambiantes,
pero la fortaleza del trabajo es mostrar la realidad de una
busqueda sin sesgos mas que por el texto de busqueda, sin
influirse por el numero de visitas o fecha de publicacion.
Otra critica al estudio es que los videos encontrados estan
mediatizados por el sistema de algoritmos de la red, de
modo que cada usuario va a encontrar una busqueda
distinta en cada momento concreto. Es cierto que,
eliminando el historial de busqueda y las “cookies”,
podemos intentar hacer una exploracion con menos
sesgos. La realidad es que no conocemos el
funcionamiento ultimo de los algoritmos de busqueda de
TikToK’. Factores como la geolocalizacion, interacciones
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entre redes o usuarios (comentarios, favoritos, reenvios o
“likes”), datos de la suscripcién, etc. pueden influir en los
resultados de cualquier busqueda. No obstante, el objetivo
del trabajo es analizar nuestra busqueda en un momento
concreto con el menor efecto conocido y controlable de
factores. Otra limitacion podria ser los términos de
busqueda. Podiamos haber elegido otras “palabras clave” o
las etiquetas (o “hashtags”) pero creemos que los usuarios
suelen emplear estos términos cuando son muy populares
y una busqueda médica emplearia mas el texto libre. La
eleccion de esta red social frente a otras como Instagram
se debe a que es la red de mayor crecimiento actual y con
mayor popularidad en los jévenes, como se ha sefalado
antes. Solo ha sido evaluado por un observador, pero la
confiabilidad inter-observador de los sistemas de valoracion
es muy alta por lo que asegura la validez de los
resultados®"®".

Este trabajo abre posibles lineas de investigacion futuras
como son la busqueda activa de videos realizados por
universidades o sociedad cientificas y su evaluacion, el
impacto de la visualizacion de videos en los usuarios o si la
creacioén de un video de alta calidad consigue viralizacion.

Este trabajo se une a otros que ponen en valor el uso de
redes sociales para informar a los pacientes y aconsejan
que las redes sociales tengan alguna forma de favorecer la

visualizacion de videos de calidad. Es aconsejable que las
universidades o sociedades médicas fomenten la
produccion de informacion de calidad que pueda ser
entendible y atractiva23, ya en ocasiones se han publicado
trabajos que critican la falta de comprensibilidad de los
videos®**?, Es conveniente que las redes afnadan en sus
algoritmos mejoras que favorezcan la calidad frente a
viralidad de los contenidos. Los creadores deben mejorar la
calidad, incluyendo credenciales y fuentes'®%. Hay autores
que sugieren que los videos de salud soélo lo publiquen
expertos34, aunque esto va en contra del espiritu de las
redes sociales.

CONCLUSION

En conclusién, nuestros resultados sugieren que la calidad
cientifica de los videos sobre el tratamiento de las roturas
de menisco publicados en la red social TikTok es baja. No
hemos encontrado publicaciones académicas o de
sociedades cientificas. Creemos que es necesario fomentar
la informacion de calidad para evitar sesgos y perjuicios a
los pacientes. La poblacion cada vez accede a mas
informacion en las redes sociales y no debemos
permanecer ajenos a esta realidad.
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