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Comunicar em tempos de Covid-19: os desafios enfrentados no Brasi
Communicating in times of Covid-19: Challenges for Brazil

uinhentas mil mortes em decorréncia da covid-19

no Brasil, marco alcangado em 19 de junho de

2021. SO em escrever essa frase ja pesa a mao.
Além dos numeros exorbitantes, parece que tudo em
relacdo a crise sanitaria atual nos transborda: a tristeza, a
indignacéo e a sensagao de impoténcia. Dizia Hemingway
que, ao escrever, deveriamos buscar as palavras mais
precisas possiveis. Nao sei se elas existem no contexto
da atual crise sanitaria no pais.

Muitos dirdo que outros paises viveram dias horriveis,
como os Estados Unidos e muitos paises europeus, €
vivem atualmente, como no caso da india, e tiveram
problemas, dificuldades e gestdo da crise questionavel,
mas ouso dizer que algumas coisas s6 acontecem no
Brasil. Ou s acontecem mais intensamente no Brasil.

A politizacdo da saude é uma delas. Muitas pessoas
estdo tomando decisdes sobre sua saude influenciadas
por suas opgdes politicas em um momento que estamos
vivendo a maior crise sanitaria do século, ou seja, estdo
tomando decisdes com base em suas emogdes. Quando
falamos em emocao, falamos em paixdo, um terreno
onde ha pouco espaco para a racionalidade. Um terreno
em que ndo ha argumento possivel que faga algum
sentido para essas pessoas.

E nesse solo onde sdo plantadas e cultivadas as
fake news, entendidas como “noticias baseadas em
informagdes falsas embaladas para que paregam
noticias reais para enganar os leitores a fim de obter
beneficios econémicos ou ideoldgicos” (Tandoc Jr.,
Jenkins, & Craft, 2019, p.674)!. Em 2017, o Dicionério
Oxford ja havia considerado fake news como a palavra
do ano (Elias, 2019).

Muitos ja acreditam que as noticias falsas, na atual
crise sanitaria, sdo uma epidemia dentro da epidemia,
que alimenta uma onda de desinformagdo e medo na
populacdo (Ramon Fernandez, 2020). Alguns exemplos
atuais: as que disseminam ddvidas sobre a efetividade
das mascaras, do distanciamento social e agora, durante a
vacinagao contra a covid-19, informagdes que questionam

1 Tradug&o nossa: “articles based on false information packaged to look like
real news to deceive readers either for financial or ideological gain.”

seus beneficios ou tentam atemorizar as pessoas. Circula
nas redes sociais um video em que diz que, por meio da
vacina, estao injetando nas pessoas metais pesados ou
matérias com propriedades magnéticas. Para confirmar
essa hipotese, a pessoa deve colocar um ima ou metal
no brago vacinado que ficard pegado pela atragéo dos
metais pesados que supostamente ha na vacina.
Segundo um estudo realizado por Barcelos et al.
(2021), que analisou as fake news que circularam no
Brasil nos seis primeiros meses da pandemia, as redes
sociais que mais vincularam
esses conteudos foram o
WhatsApp e o Facebook. Os |
autores ainda constataram

r—_—_

Muitas pessoas

que os conteldos tinham I est§o~tomando
um perfil de posicionamento | decisoes sobre
politico e de desinformacao sua saude
sobre o numero de casos e | influenciadas
de mortes em decorréncia | Porsuas opcoes
da covid, bem como sobre politicas

as medidas preventivas no I

combate ao coronavirus e ao

seu tratamento. L = = =

Esse tipo de conteudo
sustenta a desconfianga nas instituicbes cientificas, que
ja produziram conhecimento que salvou milhdes de vidas
na histéria recente da humanidade. A vacinagao é uma
das formas com melhor custo-beneficio para prevenir
doengas, evitando, por exemplo, cerca de 2 a 3 milhdes
de mortes todos os anos (OMS, 2019). Nesta atual crise
sanitaria, a imunizagao representa a esperanca de que se
possa vencer o coronavirus, € 0 mundo enfim recupere a
sua normalidade (Wiysonge et al., 2021). Muitos paises ja
estdo sentindo os beneficios da vacinagao nos casos em
que ja ha uma alta cobertura vacinal.

E nesse contexto tdo complexo que precisamos
repensar 0 papel da comunicacdo e resgatar o que
significa comunicar. A palavra comunicagéo vem do latim
comunicatio: co que significa simultaneidade, encontro;
munis, estar encarregado de; e tio, que se relaciona
com atividade, e nos leva a compreender a comunicagao

jeLoyp3g
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como uma atividade realizada com o outro, uma atividade comunicagdo publica eficiente. Saber administrar

coletiva (Rangel-S, 2008).

Porque comunicar é mais do que transmitir
informagdes. E fundamental buscar reciprocidade no ato
de comunicar. Ha encontros e talvez desentendimentos na
hora de nos comunicarmos, o que contribui ou afeta nosso
relacionamento com a familia, amigos ou no trabalho.
Isso sugere que devemos dedicar mais atengdo, alem
do nosso tempo, durante o processo de comunicagéo,
pois ela desempenha um papel fundamental na esfera
social. O pedagogo Paulo Freire ainda nos lembra que
nao existem sujeitos passivos no ato de comunicar
(Freire, 983). Temos que ser responsaveis quando nos
comunicamos, e 0 que comunicamos.

Com a possibilidade que as redes sociais nos dao,
de se fazer ver e ouvir, a comunicagdo deveria ser um
ato consciente. Isso ganha ainda mais for¢ca quando
pensamos em uma pandemia global em que cada agéo,
por menor que possa parecer, como compartilhar um
conteudo qualquer no Whastapp ou Facebook, pode
ter implicagbes muito sérias em relacdo a saude das
pessoas. Ou seja, as fake news parecem ser um virus
tdo daninho quanto o préprio SARS-Cov-2.

Muitos diréo que é impossivel controlar os produtores
das fake news, mas € possivel, sim, evitar 0 seu
compartilhamento. O que vemos é a disseminagéo de
informacgdes sem credibilidade e sem critérios, sem o
senso comum de coletividade que devemos ter, seja
pelo cargo ou profissdo que exercemos, que carrega
em si esta responsabilidade, que vai desde o governo,
politicos até professores, profissionais de saude, entre
outros, ou seja pelo fato que todos somos e devemos
atuar como cidadaos.

O governo, as instituicdes de saude publica e as
instituicbes cientificas também devem participar tdo
ativamente quanto possivel naluta contraadesinformag&o.

No caso do governo brasileiro, qual é, afinal, a sua
atuacdonocombate adesinformagéorelacionadaaumtema
tdo fundamental quanto a pandemia atual? Qual a politica
de comunicagdo adotada? O que vivemos atualmente é
um paradoxo, com casos dos proprios representantes do
governo, cOmo 0 que ocorreu com o ministro da saude,
em janeiro de 2021, cujo post foi sinalizado pelo Twitter
por disseminar informagdes potencialmente prejudiciais
relacionadas a covid (Hallal, 2021).

Em crises sanitarias € fundamental garantir uma

momentos de crise sanitaria por meio de uma comunicagéo
adequada néo é tarefa facil e exige esforco e planejamento.
A omissdo ou manipulagdo de informagdes pode gerar
descrenga nas instituicdes publicas ou cientificas, dai
a importéncia de garantir a transparéncia no conteudo
e nos dados divulgados. Quando falamos aqui em
comunicagao publica ndo estamos falando do uso de
acdes com o objetivo de fazer
publicidade governamental.
Todos esses elementos I
reforcam a importancia do
papel da comunicagdo e |
saude, em que 0 governo e as
instituigdes cientificas devem I
l
l
I
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Coma
possibilidade que
as redes sociais

nos dao, de se
fazer ver e ouvir,
a comunicagao

deveria ser um

ato consciente

investir recursos e tempo no
aprimoramento dessa area,
para que a sociedade tenha
informagdes confiaveis sobre
questdes que possam ter
implicagbes diretas em sua
saude.

Desinformagdo se combate com informacdo de
qualidade e transparéncia, assim como com normas que
regulamentem as medidas que devem ser tomadas no
combate as noticias falsas (Ramén Fernandez, 2020).
Deve ser um esforgo conjunto do governo e de toda a
sociedade.

A abertura de canais de comunicagdo eficientes
com os cidaddos também é essencial para garantir que
suas demandas e necessidades sejam ouvidas; que se
sintam contemplados em suas angustias e duvidas em
um momento tdo crucial em que vivemos. Por outro
lado, para dar conta deste contexto e garantir melhor
acesso a conteudos de qualidade, os 6rgéos publicos
devem investir na comunicagdo publica para que as
pessoas possam tomar decisdes sobre sua saude com
embasamento cientifico consistente.
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Resumen

Introduccién: |a prensa ha adquirido un papel relevante en la formacién, conocimiento y expectativas de salud
en la sociedad. Objetivo: analizar los temas relacionados con salud publica y gestion sanitaria publicados en
el diario E/ Pais durante 2001-2016. Métodos: se realiz6 un estudio documental, con enfoque cuantitativo,
seleccionando documentos de los afios indicados relacionados con salud publica y gestion sanitaria, contenidos
en el cuerpo de los textos periodisticos sobre Medicina y Salud de la coleccidon CONPRE-Oviedo. Resultados: se
identificaron 265 articulos sobre salud publica y 326 sobre gestion sanitaria. Los de salud publica se relacionaron
con la prevencién de la enfermedad y promocion de la salud (30,9%), epidemiologia (25,3%), drogas ilegales,
alcohol y tabaco (25,3%). En gestion sanitaria fueron macrogestion (61,3%), mesogestion (27,9%) y microgestion
(10,7%). Los articulos fueron preferentemente informativos, de fuente institucional, e incluidos mayoritariamente
en la seccion de Sociedad. Los textos sobre prevencion de la enfermedad y promocion de la salud se basaron en
publicaciones cientificas. Conclusion: el diario E/ Pais incluyé frecuentemente temas relacionados con salud

publica y gestion sanitaria, por lo que los textos periodisticos podrian contribuir a la formacion de la poblacion y

a generar una actitud critica en salud.

Palabras clave: medios de comunicacion de masa; salud publica; gestion sanitaria; educacion en salud.

Abstract

Introduction: the press has acquired a relevant role in health education, knowledge and expectations in society.
Objective: to carry out a descriptive analysis of the issues related to public health and health management
published in the newspaper El Pais during 2001-2016. Methods: A documentary study was carried out, with
a quantitative approach, selecting documents related to public health and health management, contained in the
body of journalistic texts on Medicine and Health of the CONPRE-Oviedo collection. Results: 265 journalistic
texts on public health and 365 on health management were identified. Public health was linked to disease
prevention and health promotion (30.9%), epidemiology (25.3%), illicit drugs, alcohol and tobacco (25.3%). The
texts on health management focused on macro-management (61.3%), meso-management (27.9%) and micro-
management (10.7%). The articles were preferably informative, from an institutional source, and mostly included
in the Society section. Texts on disease prevention and health promotion were based on scientific publications.
Society is the section where they are most frequently published. Conclusion: the newspaper E/ Pais has
frequently covered topics related to public health and health management, so journalistic texts could contribute to
population education and to the generation of a critical attitude towards health.

Keywords: mass media; public health; health management; health education.
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Introduccion

os medios de comunicacion han ido adquiriendo
Lun papel relevante en la formacion de una imagen

del conocimiento y de las expectativas sobre
salud de la sociedad (Lobera, 2017; Riobd, 2016). En
consecuencia, el espacio dedicado por los medios de
comunicacion a la informacién en salud ha crecido en
los ultimos decenios. Paralelamente, también se ha
incrementado la credibilidad de la prensa en materia de
salud. La base veridica de los textos periodisticos es
cada vez mas soélida, ya que se usan mas y mejores
fuentes para su elaboracion. Ademas, en ello suelen
coincidir factores de proximidad, magnitud e implicacion
social (Martinez Segura, 2006), lo que contribuye aun
mas a atraer el interés individual y colectivo. Todo ello
otorga a la prensa un papel potencialmente relevante
en la formacién de ciudadanos instruidos, incluida la
educacion para la salud.

Por otra parte, y dado que la Ley 33/2011 General de
Salud Publicareconoce el derecho de los ciudadanos a ser
informados, no es infrecuente que las administraciones
competentes recurran a los medios de comunicacion
de masas para informar sobre algunas iniciativas o
implementar campafias de salud publica (p. ej. de
vacunacion, antitabaco, etc.). Tampoco es infrecuente
que se utilicen los medios como base documental para
realizar determinadas evaluaciones (p.ej. del desarrollo
cientifico, del tratamiento dado a la innovacion cientifica,
o de la eficacia en la consecucién de los fines promovidos
en las campafas) (Gonzalez Silva, 2014; Stead et al.,
2019; Wakefield, Loken & Hornik, 2010; Wakefield,
Spittal, Yong, Durkin & Borland, 2011).

Los medios de comunicacion se han erigido en un
foro para el debate publico de problemas cientificos,
de acciones de salud publica, de politicas en salud
y de gestion sanitaria. En ocasiones, los debates
sobre salud desbordan el ambito de los expertos y se
trasladan al espacio publico. Este hecho, si bien redunda
en la formacion critica de la ciudadania, puede tener
consecuencias negativas derivadas de potenciales
contradicciones entre expertos, lo que conduciria al
desconcierto entre la poblacion y a la merma del crédito
en la practica sanitaria (Tuells, 2016).

Actualmente se acepta que la prensa tiene un papel
crucial en la formacion de opiniones y en el modelado
de diferentes conductas de salud (Odone, Tramutola,
Morgado & Signorelli, 2018). Existen estudios sobre el
tratamiento que la prensa otorga a los descubrimientos

sobre el cancer (Gonzélez Silva, 2014), las epidemias
(Amo Valero, Coiras Lopez, Diaz Franco & Pérez
Olmeda, 2017; Camacho Markina, 2009), las vacunas
(Catalan-Matamoros & Pefafiel-Saiz, 2019a; Catalan-
Matamoros & Pefafiel-Saiz, 2019b; Martinez Martinez,
Tuells & Colmenar-Jarillo, 2015; Moreno Castro, 2017),
los cuidados paliativos (Carrasco et al., 2017) o la
demografia sanitaria (Rodriguez-Arrastia, Moreno-Castro
& Ropero-Padilla, 2019). También se ha documentado el
impacto de la prensa sobre la adquisicion de conductas
saludables, como la reduccidén del consumo de tabaco
y de alcohol (Robinson et al., 2014; Wakefield et al.,
2010; Wakefield et al., 2011) o la adquisicién de habitos
para el control del dolor lumbar (Suman et al., 2020). En
definitiva, parece evidente que la prensa desempefia un
papel relevante en la salud y que los textos periodisticos
pueden ser tratados como base documental sobre la
que analizar diferentes aspectos de la comunicacion en
salud, incluidos sus propios motivos (Gonzalez-Garcia,
Cantabrana & Hidalgo, 2020; Revuelta, 2006), el impacto
de politicas de comunicacion (Jiménez Sarmiento, 2020)
o el tratamiento informativo de determinados problemas
de salud en un ambito concreto (Rodriguez Garcia &
Ramos Martinez, 2017).

El objetivo de este estudio fue analizar los textos
periodisticos sobre salud publica y gestion sanitaria
aparecidos en el diario E/ Pais (Espafia) en el periodo
2001-2016.

Métodos

La fuente de los textos periodisticos utilizados ha sido
la COleccion de Noticias de PREnsa de la Universidad
de Oviedo (CONPRE-Oviedo), que estad compuesta por
7.827 textos publicados entre el 1 de enero de 2001 y el
30 de diciembre de 2016 en el diario E/ Pais (Espafia).

Los criterios de seleccion de los textos periodisticos
para crear la coleccion fueron los siguientes: a) el titulo
debe aludir a términos de interés para la coleccion
(ciencia y tecnologia, medicina y salud, medicamentos,
educacion universitaria, sociologia, terminologia, humor
y comunicacion de los pacientes mediante cartas al
editor); b) tener un autor identificable; c) estar basado en
hechos reales; d) tener entidad narrativa; y e) contener
una historia completa. La distribucion en apartados y
subapartados se llevd a cabo por, tres observadores
independientes (AH, MGG, BC), consensuando la
decisién en casos de dudas.

De todos los textos de la coleccion CONPRE-Oviedo,
2.001 textos pertenecen a la categoria de Medicina y



Salud (Gonzélez, Cantabrana & Hidalgo, 2020). Sobre
ellos, se realiz6 un estudio documental, con enfoque
cuantitativo. Para ello, se identificaron los textos que por
su contenido pudieron ser clasificados bajo los rotulos
de salud publica y gestion sanitaria. Esta seleccion la
realizaron también dos investigadores independientes
(AH y MGG).

Para la clasificacion se tuvieron en cuenta los
siguientes criterios: orientacion del articulo segun su
contenido, proposito del mismo, relacién con apartados
tradicionales de la salud publica (informacién sobre
problemas de salud, educacioén para la salud, cribados
poblacionales...) y también de la gestion sanitaria. La
evaluacion de los textos, segun los criterios antedichos,
nos ha permitido extraer informacién relevante para
realizar los siguientes analisis: a) distribucion anual de
las noticias, calculando la media anual de textos; b)
distribucion en diferentes apartados segun la tematica
abordada; c) asignacion a las categorias de macrogestion
(o politica sanitaria), mesogestion (o gestion de centros)
y microgestion (o gestion clinica) en el caso de la
gestion sanitaria; d) distribucion segun las diferentes
categorias periodisticas (enfoque, género periodistico,
fuente de referencia, seccién del diario y presencia o
no de imagenes acompafiantes); y e) distribucion en
los diferentes objetivos de comunicacion. Con los datos
obtenidos se realiz6 una distribuciéon de frecuencias
mostrando los datos como media y rango, en valores
absolutos y/o relativos.
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Resultados

El estudio, realizado sobre 591 textos periodisticos,
muestra la presencia continua de textos sobre salud
publica y mas incidental sobre gestion sanitaria, a lo
largo de los 16 afios del periodo de andlisis. En salud
publica se han centrado, de forma sucesiva, en los
cribados poblacionales, la prevencion secundaria y las
enfermedades cronicas, mientras que la macrogestion
acumula el mayor numero de textos sobre gestion
sanitaria. Los textos sobre salud publica fueron
mayoritariamente informativos y los de gestion sanitaria
de opinién. En ambos casos se publicaron de forma
preferente en la seccion de Sociedad. En los afios finales
del estudio la sociedad civil adquiere protagonismo
informativo en temas de salud.

Numero y distribucion de las noticias

Durante el periodo del estudio se identificaron 591
noticias, distribuidas en salud publica (n=265; 44,8%)
y gestion sanitaria (n=326; 55,2%). La media global
fue de 36,9 textos por cada afo, de los cuales 16,6
(rango: 8-26) fueron de salud publica y 20,4 (rango:
1-62) de gestion sanitaria. Como muestra la figura 1,
la evolucién anual de los textos sobre salud publica fue
constante, mientras que en los de gestién sanitaria fue
mas variable, produciéndose un incremento sustancial
durante el periodo 2012-2015, con un pico maximo en
el afo 2012 (n=62) (Figura 1).

> 6 7 & 9 10111213 14 1516
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Figura 1. Evolucion temporal (afios 2001 a 2016) del nimero de textos periodisticos sobre salud publica y gestién

sanitaria en el diario El Pais.
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Textos sobre salud publica

Los textos incluidos bajo el epigrafe salud publica tuvieron
que ver, en orden decreciente segun su frecuencia, con la
prevencion de la enfermedad y promocion de la salud, la
epidemiologia, las drogas ilegales, los factores sociales,
el alcohol y el tabaco, la sanidad ambiental, y la seguridad
alimentaria (tabla 1). En los textos periodisticos de este
apartado se diferenciaron tres etapas. La primera (2001-
2006), enlaque los cribados poblacionales y la prevencion
secundaria fueron los protagonistas; la segunda (2007-

2013), relacionada con la prevencién de la obesidad, la
dieta saludable y las medidas politicas; y la tercera (2013-
2016), vinculada a enfermedades cronicas, promocion de
la salud a través de habitos saludables, dieta y ejercicio
fisico. Se detectaron dos picos incidentales, uno en 2005,
relacionado con la prevencion del VIH, el uso de métodos
anticonceptivos de barrera y las actitudes sociales; y otro
en el afio 2015, referido al efecto cancerigeno de la carne
roja y productos procesados. Los textos relacionados
con cancer y obesidad también siguieron esta evolucion

(Tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas de los textos periodisticos de los diferentes apartados de salud publica y gestion sanitaria.

Salud Publica Gestion Sanitaria

Prevencion, | Epidemiologia | Drogas Alcohol Tabaco Otras Meso- Micro Micro Total

Promocion* | (67; 11,3%) ilegales (16; 2,7%) | (16; 2,7%) | (49; 8,3%) | gestion gestion gestion (591; 100%)

(82; 13,9%) (35; 5,9%) (91; 15,4 %) | (35;5,9%) | (35; 5,9%)
Enfoque %
Cientifico 58,5 80,6 48,6 438 25 16,30 0 2 57 24,4
Sociocultural | 41,4 19,4 51,4 56,2 75 83,7 100 98 94,3 75,6
Género %
Informativo | 51,2 64,2 68,6 50,0 56,3 65,3 78 54,5 54,4 60,4
Interpretativo | 28,1 26,9 31,4 25,0 37,5 18,4 10 20,5 22,8 21,8
Opinion 20,7 8,9 0 25,0 6,2 16,3 12 25 22,8 17,8
Fuente %
Experto 32,9 343 5,7 18,7 12,5 20,4 15,4 24,5 48,6 24,9
Institucional | 24,4 433 45,7 375 62,5 26,5 36,3 445 14,2 374
Rev 15,9 16,4 5,7 12,5 6,3 2 0 0 29 52
Cientifica
Seccion %
Sociedad 69,5 68,7 60 68,8 68,8 714 75,8 68 54,3 68,5
Otros 30,5 31,3 40 31,2 31,2 28,6 24,2 32 457 315
Infografias %
Si 11,0 35,8 40,0 31,3 25,0 12,2 9,9 21 14,3 20
No 89,0 64,2 60,0 68,8 75,0 87,8 90,1 79 85,7 80




Textos sobre gestion sanitaria

Los textos relacionados con gestion sanitaria se
distribuyeron en tres apartados: macrogestion,
mesogestion y microgestion, ordenados de mayor a
menor segun frecuencia. Hasta el afio 2010, el nimero
de noticias que formaron la colecciéon fue inferior a
20 noticias/afio, centradas en el traspaso sanitario a
las Comunidades Auténomas, la Ley de Cohesion y
Calidad del Sistema Nacional de Salud, la desigualdad
interterritorial, asi como las repercusiones de dicha
descentralizacion y la modificacion del sistema de
financiacion.

A partir de 2010 se observé una tendencia a informar

=S
e I I I |

=]

=t = P B L L B
LN LN

=]

B

1 2

Numero de textos periodisticos

= wn

3 4 5 6 7 8 9 101112 13 14

Rev Esp Comun Salud // 13

sobre el gasto publico en salud, y la disminucién de la
contratacion, ademas del atraso de pagos de material
sanitario y medicamentos motivados por la crisis
economica que se inicio en el afio 2008 y que provoco
recortes enla mayor parte de los apartados de la economia
espafola. Los textos sobre macrogestion y mesogestion
se incrementaron de manera importante alcanzando el
méaximo en 2012 (figura 2). Casi la totalidad de los textos
periodisticos durante este periodo se relacionaron con el
gasto sanitario, concretamente con los recortes sanitarios,
el copago, la privatizacién y el Real Decreto-ley 16/2012,
de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar la
calidad y seguridad de sus prestaciones (Figura 2).

15 16
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Figura 2. Evolucion temporal (afios 2001 a 2016) del numero de textos periodisticos sobre mesogestidn, macrogestion

y microgestion en el diario E/ Pais.
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Analisis de caracteristicas de los textos
periodisticos

En la tabla 1 se muestra la distribucion de textos
segun el género periodistico, la seccion del diario, su
enfoque, la fuente y la presencia o no de imagenes de
acompafiamiento a los textos. En relacion con el género
periodistico, el informativo fue el mas frecuente en todas
las secciones, alcanzando entre un 50 y un 80% del total.
El género interpretativo, a través de los reportajes, fue mas
frecuente en los articulos de salud publica, mientras que
en la gestion sanitaria fueron los articulos de opinion (tabla
1). De 591 articulos que componen la muestra, mas de
la mitad (68%) se publicaron en la seccidn de Sociedad.
El enfoque de los textos estuvo claramente diferenciado:
en salud publica, la mayoria tiene un enfoque cientifico,
mientras que casi el 100 % de los relacionados con gestion
sanitaria tienen un enfoque sociocultural.

Entre las fuentes de informacion utilizadas para
la elaboracion de los textos periodisticos, la de tipo
institucional (hospitales, politicos, ministerio, plan nacional
sobre drogas, etc.) fue la més utilizada. Por el contrario,
en apartados como prevencién de la enfermedad y
promocion de la salud, epidemiologia y microgestion, la
fuente mas habitual fue la opinién de expertos, con una
contribucion no desdefiable de las revistas cientificas.
La sociedad civil (ciudadanos, sindicatos, asociaciones
de pacientes, organizaciones sin animo de lucro) fue
la fuente més frecuente en mesogestiéon (Tabla 1). Si

observamos la evolucién de las fuentes consultadas a
lo largo de los 16 afios, constatamos que las revistas
cientificas fueron una referencia constante, mientras que
el resto de las fuentes presentaron oscilaciones. A partir
del 2011, la sociedad civil superd la veintena de textos,
manteniéndose constante hasta el final del periodo
estudiado.

Finalidad de los textos periodisticos

En cuanto a la finalidad de los textos periodisticos, el
objetivo més frecuente fue la funcion educativa (n=388,
65,6%), seguido de la induccién al cambio actitudinal o
comportamental (n=91, 15,4%). Los objetivos de crear
confianza (n=59) o inducir a la participacion (n=53)
estuvieron presentes en aproximadamente el 10% de los
textos. Algunos ejemplos de estos textos se muestran
en la tabla 2. Si relacionamos la fuente consultada con
el objetivo de comunicacion que se quiere alcanzar, se
observé que la sociedad civil tuvo como objetivo principal
inducir a la participacion del receptor del mensaje; las
fuentes institucionales y expertos tuvieron como objetivo
la funcion educadora y de creacion de confianza; y las
revistas cientificas fueron invocadas con objetivos tanto
informativos como de induccién al cambio (Figura 3).
Ejemplos paradigmaticos pueden ser el papel adoptado
ante la privatizacién de la sanidad en la Comunidad de
Madrid o ante la disponibilidad de oseltamivir para el
tratamiento de la hepatitis C.

Tabla 2. Ejemplos que reflejan la finalidad de los textos periodisticos sobre salud publica y gestion sanitaria.

Finalidad

Ejemplo de texto

Educacién
2004.

‘La sanidad se vuelve autondmica.” Milagros Pérez Oliva,

“Una hora de ejercicio al dia contrarresta el efecto de ocho
quieto.” Nuiio Dominguez, 2015.

Creacién de confianza
2010.

“El copago sanitario tiene alternativas.” Antonio Gonzélez,

“El gasto en sanidad y educaciéon subi6 en 2014, por primera
vez en la crisis.” Jesus Sérvulo Gonzalez, 2015.

Induccion a la participacion

‘Los enfermos crdnicos exigen participar en las decisiones
del sistema de salud.” Emilio de Benito, 2005.

“Los recortes de la Generalitat incendian la sanidad
catalana.” Oriol Guel, 2011.

Induccién al cambio

“El consejo de Europa advierte a Esparia del impacto social
de los recortes.” Esperanza Escribano, 2013.

“Coémo cambiar el sistema nacional de salud.” Rafael
Bengoa, 2014.
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Figura 3. Distribucion de los objetivos de comunicacion mediante textos periodisticos segun la fuente documental en

que se basa la informacion

Discusién
En lineas generales, la informacion de los medios de
comunicacion conjuga componentes sociales, politicos y
economicos, lo que les confiere no solo interés publico
sino también una dimension sociolégica que puede ser
observada y analizada de forma cientifica. Ademas, los
diarios pueden ser utiles para la iniciacion de una cultura
médica tanto en los estudiantes de ciencias de la salud
como en la poblacién en general, a través de la divulgacion
cientifica (Cantabrana, Diez & Hidalgo, 2015) de temas
médicos como de la apropiacion de terminologia médica
derivada de los articulos periodisticos (Cantabrana,
Diez, Bordallo, Sanchez & Hidalgo, 2013). Esto es
posible porque la informacién en salud es frecuente en
la prensa (Gonzélez et al, 2020; Gonzalez-Garcia et al,
2020; Revuelta, 2006) y ha ido adquiriendo una calidad
creciente. Un ejemplo es la informacién sobre diferentes
aspectos de salud publica y gestion sanitaria, que supone
el 29,5% de las noticias sobre Medicina y Salud que
contiene la base de datos CONPRE-Oviedo. Estas estan
distribuidas a lo largo de todo el periodo de estudio vy,
como ocurre en otras bases de datos (Revuelta, 2006),
hay temas que tienen un tratamiento continuo y otros de
forma mas incidental, como el Ebola, el Zika o la Gripe A.
Los temas relacionados con la salud publica sugieren
que una amplia variedad de ellos ha alcanzado relevancia
informativa y, en consecuencia, pueden contribuir

a la formacién de una cultura en salud. Entre ellos se
encuentran temas emergentes tales como la prevencion
de enfermedades, los cribados poblacionales, la salud
ambiental, las drogas ilegales, la promocion de la salud
y los habitos alimentarios. Todo ello corrobora el papel
atribuido por otros autores a la prensa en la educacion
en salud de la ciudadania (Camacho Markina, 2009;
Catalan-Matamoros & Pefafiel-Saiz, 2019 a,b; Martinez
et al., 2015; Moreno Castro, 2017; Odone et al., 2018;
Stead et al., 2019; Wakefield et al., 2010;2011;), que
puede haber contribuido al aumento de la expectativa
(European Commission, 2015) y de la calidad de vida
(Eurostat, 2020).

Es importante resaltar que el 25% de los textos
periodisticos estabanrelacionadas conlas drogasilegales.
Alo largo de los 16 afios, se nos muestran los cambios
de comportamiento de la poblacién ante el consumo de
sustancias ilegales, asi como el perfil del consumidor
y las sustancias mas consumidas, adquiriendo mayor
noticiabilidad la cocaina que la heroina a partir de 2006 y
las drogas de disefio a partir de 2012. El narcotrafico y la
actuacion politica son noticias que también se reflejaron
en el periodo de andlisis. Las noticias relacionadas con
el tabaco nos informan sobre las repercusiones que
tiene en la salud, asi como las medidas de prevencion,
las repercusiones del tabaco sobre la economia y la
implantacion de la ley antitabaco.

En el campo de la gestion sanitaria destacan temas
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como la descentralizacion del sistema publico de salud
y se comienza a poner en duda la sostenibilidad del
Sistema Nacional de Salud publico y universal y su
repercusion en la demografia sanitaria, el aumento de
la demanda sanitaria por los ciudadanos, asi como el
cuestionamiento de algunas politicas sobre el copago.
Todo ello, acentuado por la crisis economica y la
promulgacion del Real Decreto-ley 16/2012, de medidas
urgentes para garantizar la sostenibilidad del Sistema
Nacional de Salud y mejorar la calidad y seguridad de sus
prestaciones, condiciond la modificacion del sistema de
financiacion y la precariedad laboral de las profesiones
sanitarias a la vez que promovi6 el ahorro sanitario
mediante modificaciones en la prestacién farmacéutica
(introdujo el copago farmacéutico) y de recursos
materiales y humanos. Durante el periodo de estudio
también hemos asistido al empoderamiento social y a
su organizacion hasta constituirse en un elemento de
decision de las politicas en salud.

Un elemento que otorga relevancia a los textos
periodisticos sobre problemas de salud es que aparecen
preferentemente en la seccion de Sociedad, la de
mayor visibilidad en la prensa (Aiestaran, Camacho &
Ronco, 2014; Revuelta, 2006; Ronco Lopez, Pefafiel &
Echegaray, 2014), se suelen acompafiar de imagenes
de apoyo en el 20% de los casos, un aspecto relevante
para el éxito de la comunicacion segun algunos autores
(Catalan-Matamoros Pefiafiel-Saiz, 2019 a,b). Ademas,
aunque la fuente principal de informacion que sustenta
el texto es de origen institucional, como han descrito
otros autores (Aiestaran et al., 2014; Revuelta, 2006),
es relevante el hecho de que las noticias sobre salud
publica se basen en textos cientificos porque refuerza
su calidad y la adecuada contribucién a la educacion en
salud de la poblacion. También es relevante el recurso a
expertos y a revistas cientificas cuando se trata de textos
relacionados con promocién de la salud y con difundir
patrones de prevencién de la enfermedad (Getzsche &
Nielsen, 2011). Por ello, y de acuerdo con otros autores
(Bou-Karroum et al., 2017; Wakefield et al., 2010; 2011;
Yadav & Kobayashi, 2015) consideramos adecuado
recurrir a los medios de comunicacion, entre ellos la
prensa, en las campafias de salud.

Dado que el periodo de estudio incluye 16 afios, es
posible observar la creciente influencia de la sociedad
civil organizada en asociaciones de pacientes, etc., algo
que sugiere un empoderamiento paulatino que ahora es
pleno e informado. Aello puede haber contribuido el hecho
de que el objetivo preferente de los textos periodisticos
tenga, mayoritariamente, funcion educadora, seguido
de la induccion al cambio de actitud a nivel individual y

colectivo, lo que otorga a la ciudadania un papel en la
toma de decisiones relacionadas con la salud (Lopez
Cerezo, 2018; Weishaar et al., 2016).

Conclusiones

Del estudio realizado se desprende que los textos
periodisticos publicados en el diario E/ Pais en el periodo
2001-2016:

1. Incluyeron frecuentemente temas relacionados con
salud publica (44,8%) y gestion sanitaria (55,2%).

2. Se publicaron mayoritariamente en la secciéon de
Sociedad; incluyeron imagenes en el 20% de los casos;
se basaron en fuentes institucionales; y fue frecuente
la alusion a articulos cientificos como refrendo de la
informacion, particularmente en los textos de promocion
de la salud y prevencion de enfermedades.

3. Se detectaron dos patrones en el tratamiento de
los problemas de salud: a) un tratamiento continuo a
lo largo del periodo de estudio (p.ej. cancer, cribados
poblacionales, drogas ilegales, etc.), y b) una presencia
puntual de problemas de salud de alta incidencia en
periodos concretos y limitados en el tiempo (p.ej.
infecciones por virus del Ebola, la Gripe A, el Zika).

4. La repercusion de la crisis econémica de 2008 en la
atencion sanitaria puede ser analizada a partir de los
textos referidos a la sostenibilidad del Sistema Nacional
de Salud con privatizaciones y reducciones de plantillas
y financiacion de prestaciones sanitarias, que pueden
explicar los problemas asistenciales detectados en
situaciones de crisis sanitarias.

5. La ciudadania se ha ido implicando de forma
creciente en las politicas sanitarias hasta alcanzar un
empoderamiento pleno e informado.

Por todo ello, consideramos que los textos periodisticos
juegan un papel relevante en la creacion de una actitud
informada en temas de salud y pueden favorecer a la
educacion para la salud y la participacion ciudadana
en programas institucionales de prevencion de
enfermedades.
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Resumen

Introduccién: Por su gran repercusion socioecondmica, el dolor de espalda representa un importante
problema de salud publica. Entre las personas que lo sufren es comun la busqueda de informacion en
internet relacionada con el dolor. Objetivos: Describir y analizar las recomendaciones que aparecen en
medios generalistas espafioles sobre la prevencion y el tratamiento del dolor de espalda, asi como evaluar
sus fuentes y las explicaciones sobre el concepto de “dolor”. Metodologia: Analisis de los contenidos de
articulos publicados en la version digital de EI Pais, El Mundo, ABC y La Vanguardia. Resultados:
Se encontraron un total de 56 articulos. Las recomendaciones mas frecuentes son: ejercicio fisico (84%),
estrategias ergondmicas (64%), cambio de habitos de vida (34%), visitar especialistas (21%), tratamientos de
analgesia aguda (16%) y educacion en el dolor (8%). Las fuentes prevalentes son profesionales especialistas
en esta area. Las explicaciones sobre el dolor son poco frecuentes. Conclusiones: En los articulos de prensa
aparecen recomendaciones que no cuentan con evidencia cientifica suficiente y derivan de fuentes poco fiables
y desactualizadas. Es necesario que los responsables de estos articulos utilicen fuentes fiables, sean mas
criticos con los datos obtenidos y se aseguren de que la informacién ofrecida se encuentra respaldada por la
evidencia cientifica actual.
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Abstract

Introduction: Due to its great socioeconomic repercussions, back pain represents a major public health
problem. The Internet is one of the primary sources of information for people with back pain. Objectives: To
describe and analyze the recommendations in the Spanish general press about the prevention and treatment
of back pain, as well as to evaluate its sources and the explanations on the concept "pain". Methodology:
Content analysis of articles published in the digital version of E/ Pais, EI Mundo, ABC and La Vanguardia.
Results: 56 articles were found. The most frequent recommendations are: physical exercise (84%), ergonomic
strategies (64%), lifestyle change (34%), visiting specialists (21%), acute analgesia treatments (16%) and pain
education (8%). The most prevalent sources are specialists. Explanations of pain are very rare. Conclusions:
Some of the recommendations offered in newspaper articles do not have sufficient scientific evidence and
derive from unreliable and outdated sources. It is necessary that those responsible for this type of articles use
quality sources, are more critical of the selected data and ensure that the information offered is supported by
the actual scientific evidence.
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Introduccion

| dolor de espalda representa uno de los mayores

problemas de salud publica por su gran repercusion

social y economica. Los datos epidemiologicos
muestran una alta prevalencia de dolor de espalda
tanto en ciudadanos espafioles (Langley, Ruiz-lban,
Tornero, De Andres, Gonzélez-Escalada, 2011) como
a nivel global, estimandose que en torno al 84% de la
poblacion mundial ha sufrido, sufre o sufrira esta dolencia
(Airaksinen et al., 2006). Es cierto que la mayoria de las
personas se recuperan en unos dias o semanas. Sin
embargo, este tipo de dolor estd caracterizado por una
alta tasa de recurrencia. Tanto es asi que en torno al 45-
80% de las personas que experimentan por primera vez
un dolor en la espalda sufre una recaida, y el 23% sufre
una cronificacion del mismo, que se caracteriza por una
persistencia del dolor mas alla de los 3 meses (Airaksinen
et al., 2006). Entre la poblacién europea es el dolor
persistente mas comun, y supone una gran reduccion en
la calidad de vida diaria, en el bienestar social y emocional,
asi como en la productividad laboral de las personas que
lo sufren (Breivik, Collet, Ventafridda, Cohen y Gallacher,
2006). Ademas, asociado al dolor, en ocasiones se
reportan otras dolencias musculoesqueléticas, depresion,
ansiedad o insomnio, que empeoran el marco clinico
(Gore, Sadosky, Stacey, Taiy Leslie, 2012).

Debido al gran impacto que tiene en la calidad de
vida, las personas con dolor persistente o recurrente
de espalda realizan un mayor numero de visitas
médicas; recurren con mas frecuencia a tratamientos
farmacologicos, no farmacologicos e invasivos; y
poseen una tasa de hospitalizacién mas elevada en
comparacién con grupos controles libres de dolor
(Breivik et al., 2006; Gore et al., 2012). No obstante,
a pesar del uso extendido de tratamientos y de la gran
inversion de dinero, el prondstico de recuperacion en
personas con dolor persistente de espalda no es muy
elevado. Por ello, un pensamiento bastante comun entre
las personas que lo sufren es que los tratamientos son
inefectivos (Itz, Geurts, van Kleef y Nelemans, 2012; da
Menezes et al., 2012).

El dolor, la inhabilitacién generada por este y la
merma en la calidad de vida, hacen que las personas que
tienen dolor de espalda, ya sea de corta o larga duracioén,
consulten diferentes fuentes en busca de informacién
que les ayude a: entender el porqué de su dolor; saber
si es posible la recuperacion; conocer como puede
reducirse o prevenirse y cuales son los tratamientos mas
efectivos para eliminarlo (Lim et al., 2019). Asi, es comun

que, ademas de consultar con profesionales de la salud,
amigos y familiares, estas personas busquen respuestas
en diferentes paginas de internet (Darlow et al., 2013).
Con esto en mente y sabiendo que la prensa es el primer
recurso de informacién de salud para una buena parte
de la sociedad (Cataldn-Matamoros, 2015), surge la
necesidad de conocer qué calidad tiene la informacion
que se ofrece sobre el dolor de espalda en los diferentes
medios de comunicacion.

Los objetivos planteados en el presente estudio son
los siguientes:
1. Describir las recomendaciones que se dan sobre la
prevencion y el tratamiento del dolor de espalda.
2. Analizar los diferentes tipos de recomendaciones
encontradas y realizar una comparativa con la evidencia
cientifica actual.
3. Evaluar las explicaciones que se dan en estos articulos
sobre el concepto de “dolor”.
4. Conocer la naturaleza de las fuentes consultadas para
la elaboracion de los diferentes articulos.

Metodologia
Seleccion y descripcion de la muestra

Para la realizacién de este estudio se han analizado
los contenidos de los articulos publicados desde el 1
de enero de 2019 hasta el 30 de abril de 2020, ambos
incluidos, en la version digital de cuatro de los cinco
periddicos generalistas mas leidos en Espafia a lo largo
del afio 2019 segun el Estudio General de Medios de
la AIMC (Asociacién para la Investigacién de Medios
de Comunicacién, 2019). La busqueda se ha realizado
en los buscadores de la version online de los cuatro
medios analizados, utilizando las palabras clave "dolor
espalda" y “dolor”. Asimismo, debido a la limitacién de
fecha encontrada en alguno de estos buscadores, se
realizd una busqueda complementaria a través de la
herramienta MyNews, una hemeroteca digital de la
prensa espafiola. Los criterios de inclusiéon que se han
seguido son los siguientes:

= Articulos cuyo titulo o subtitulo incluya el término
‘espalda” u otros que definan regiones de la misma
(excepto cuello/cervical), junto con el término “dolor” u
otros que se empleen como sin6nimos (por €j. tension,
ardor, lumbalgia). También se han incluido articulos en
los que se enuncien recomendaciones o tratamientos
eficaces para el dolor musculoesquelético (0 sindnimo),
siempre que no se haga mencidn a un dolor en regiones
corporales diferentes a la espalda.

- Articulos en los que se describa la eficacia de



tratamientos y/o incluyan recomendaciones, explicitas
o implicitas (por ej. citar factores modificables que
pueden influir en el dolor o comentar estrategias que
han sido demostradas como efectivas), sobre cémo
prevenir y/o abordar el dolor de la espalda en cualquiera
de sus regiones o el dolor en general, sin especificar
zona anatomica.

Se han descartado aquellos articulos que se
centren en alguna patologia concreta (por ej.
neuropatia, artritis), en el dolor de cuello o en otras
zonas del cuerpo, y aquellos en los que se trate el
dolor no musculoesquelético (por ej. dolor en cancer,
quemaduras). Tampoco se han incluido articulos que
traten el tema de estudio pero no den recomendaciones
sobre su prevencién y/o tratamiento, asi como los que
dan recomendaciones que son ilegales en Espafia.

Criterios de estudio

Las recomendaciones encontradas han sido clasificadas
en los siguientes grupos para su posterior analisis:

= Ergonomia: recomendaciones sobre la modificacion
de comportamientos y/o el empleo de materiales para
favorecer una distribucion de cargas considerada
saludable y con potencial para afectar de manera
positiva al dolor de espalda, ya sea en su prevencion o
en su tratamiento.

= Ejercicio fisico: recomendaciones sobre la préactica
regular de algun tipo de ejercicio fisico, actividad fisica
0 deporte.

= Cambio de habitos de vida: recomendaciones sobre el
cuidado de la alimentacion y del suefio, la eliminacion
del tabaquismo y del alcohol, la mejora de algun aspecto
social, el manejo del estrés, la ansiedad y la tension —
incluidas aqui recomendaciones sobre la realizacién de
técnicas especificas para lograrlo (por €j. mindfulness,
meditacién, relajacién, risoterapia...)—, la pérdida
de peso, la evitacién o no de reposo, y la busqueda
de habitos de vida saludables (sin especificar ningun
aspecto concreto).

- Visita a un profesional sanitario: recomendaciones
acerca de acudir a un especialista que proporcione
algun tipo de tratamiento especifico. Aqui se incluyen
recomendaciones sobre tratamientos médicos, de
psicologia, fisioterapia o cualquier otro tratamiento que
ejerza un profesional sanitario.

- Analgesia aguda: recomendaciones sobre alguna
estrategia que, si bien no previene la aparicion ni la
persistencia del dolor, puede ser Util para reducir las
molestias de manera temporal. Aqui se han incluido
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recomendaciones sobre farmacologia, masajes y la
aplicacién superficial de calor.

= Educacion en el dolor: recomendaciones sobre la
busqueda de informacion con la que actualizar el concepto
de dolor. Concretamente, informacién sobre qué es el
dolor, qué funcion tiene y cuales son los mecanismos
fisioldgicos que lo explican.
=Tratamiento muldimensional: recomendaciones sobre
como afrontar el dolor mediante la modificacion de
diferentes factores contribuyentes. Se incluyen también
recomendaciones relacionadas con la idea de poner
el problema en manos de profesionales de la salud de
diferentes especialidades (tratamiento multidisciplinar).
Para evaluar si se realiza y como se hace la explicacion
del dolor en cada uno de los articulos incluidos en el
estudio, se ha seguido el analisis propuesto por Heathcote
et al. (2019). Este consiste en comprobar si se tratan los
siguientes siete conceptos basicos: 1) existen muchos
contribuidores potenciales al dolor de una persona; 2)
somos bioplasticos; 3) el dolor no es un marcador preciso
del estado de los tejidos; 4) la educacion en el dolor es
un tratamiento; 5) el dolor es el resultado de un proceso
cerebral; 6) el dolor es un mecanismo de proteccion; 7)
el dolor puede volverse sobreprotector/sensibilizarse.
Se evaluo si el texto cumplia con cada uno de estos
conceptos objetivos, y en qué medida lo hacia, de la
siguiente manera: A= si, muy bien (2 puntos); B = si, pero
no muy bien (1 punto); C = no, ausencia (0 puntos); D
= no, contradice (0 puntos). Esta ultima categoria (“no,
contradice”) fue otorgada en caso de que la informacion
que se aporta contradiga uno de los conceptos objetivos.
Para la asignacion de una categoria u otra se ha seguido
el siguiente criterio:
1) El dolor es multifactorial: A= articulo que explica mas
de cuatro factores que puedan estar contribuyendo al
dolory que tengan diferente naturaleza (por €j. cognitiva,
emocional, social, anatémica-biomecanica, genética,
habitos de vida, ambiental...); B= articulo que comenta
la existencia de multiples factores y/o enuncia entre dos
y cuatro factores; C= articulo que se centra en una unica
causa o en factores de la misma naturaleza, pero sin
dar a entender que no existan otros motivos, o articulo
que no trata ninguna causa concreta ni menciona la
naturaleza multidimensional del dolor; D= articulo que
anuncia o da a entender que el dolor viene determinado
por un Unico factor.
2) Somos bioplasticos: A= articulo en el que se explica
que nuestro organismo tiene una gran capacidad de
adaptacion y que la eliminacion del dolor es posible
incluso cuando se denomina como “cronico”; B= articulo
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en el que tan solo se menciona el concepto explicitamente
ylo su significado; C= articulo en el que no se aborda
este concepto de ninguna manera; D= articulo en el que
se comenta o se da a entender que no existe posibilidad
de cambio y/o en el que se hace hincapié en cuestiones
negativas de este concepto.
3) Dolor no es igual a dafo: A= articulo en el que se
comenta de manera explicita que el dolor no es sindnimo
de dafio o de una lesion que no se ha curado; B= articulo
en el que se ofrece informacion que muestra o que da
a entender que el dolor es algo mas que un reflejo del
estado de los tejidos; C= articulo en el que no se aborda
este concepto; D= articulo en el que se hace mencion
unicamente, o con especial énfasis, a factores anatémicos
y a su relacién con el dolor, y/o se manda algun mensaje
que, de manera explicita o implicita, indique que el dolor
deriva del estado de los tejidos.
4) Educacién como tratamiento: A= articulo en el que
se exponen argumentos a favor de que las personas
con dolor entiendan los mecanismos fisioldgicos que
estan detras de él; B= articulo en el que se menciona
la educacion en el dolor o la modificacion de creencias/
pensamientos como una estrategia de tratamiento eficaz;
C) articulo en el que no se menciona este concepto; D)
articulo en el que se dan argumentos en contra de esta
estrategia de tratamiento.
5) El dolor se genera en el cerebro: A= articulo en el que
se explica que el dolor es siempre una percepcion que
deriva de un procesamiento de informacién que acontece
en el sistema nervioso central y en el que se mencionen las
diferentes fuentes de informacién; B) articulo en el que se
menciona que el dolor se produce en el cerebro; C) articulo
en el que no se menciona este concepto; D) articulo en el
que se comenta o se da a entender que el dolor se produce
en una region corporal distinta al cerebro.
6) El dolor es un mecanismo de proteccion: A= articulo en
el que se explica que el dolor es un sistema de alarma
que resulta fundamental para nuestra supervivencia; B)
articulo en el que se menciona o se da a entender que el
dolor es un sistema de proteccion; C) articulo en el que no
se comenta la funcién del dolor; D) articulo en el que se
comenta otra funcion diferente del dolor y/o se comenta o
se da a entender que el dolor agudo no es Util ni necesario.
7) Dolor sobreprotector: A= articulo en el que se comenta
que el dolor puede volverse sobreprotector y en el que
se explica como y por qué sucede; B= articulo en el que
se comenta que el dolor puede volverse sobreprotector;
C= articulo en el que no se menciona este concepto; D=
articulo cuyo contenido vaya en contra de este concepto.
Con el objetivo de evaluar las fuentes de las que se
obtuvo la informacién que se aporta en cada articulo, en

este trabajo se ha descrito la naturaleza de las mismas y
se han clasificado en las siguientes 4 categorias:

A) Articulo escrito tras la consulta de un articulo cientifico,
original o de revision, y/o webs con referencias cientificas
y consulta a especialista/s (profesionales de cualquier
area de la salud y aquellas personas o entidades
que se erigen como expertos en la tematica y que, en
consecuencia, se prestan a actuar como fuentes).

B) Articulo escrito tras la consulta de al menos un articulo
cientifico, original o de revision, y/o web con referencias
cientificas.

C) Articulo escrito tras la consulta a especialista/s en
el tema y/o escrito por un profesional con titulacién
universitaria en algun area relacionada con la salud.

D) Articulo cuyas fuentes no son especialistas, en el que
no se citan fuentes y/o esta escrito por una persona no
experta en la tematica.

Resultados

Entre el 1 de enero de 2019 y el 30 de abril de 2020,
ambos incluidos, se han encontrado 56 articulos que
cumplian con los criterios de inclusién de este estudio. De
estos, 14 fueron publicados en El Pais, 7 en El Mundo,
21 en La Vanguardia'y 14 en ABC.

Recomendaciones para el dolor de espalda

En la figura 1 se muestran las recomendaciones
encontradas para la prevencién y la recuperacion del
dolor de espalda, asi como el nimero de articulos en los
que se encontrd cada una de ellas.

En 48 de los articulos analizados (83,9%) se incluian
recomendaciones relacionadas con el ejercicio fisico (que
incluye actividad fisica o deporte), de los cuales 13 (27,1%)
fueron publicados en E/ Pais, 7 (14,6%) en El Mundo, 16
(33,3%) en La Vanguardia y 12 (25%) en ABC. Debido
al gran numero de articulos en los que se recomiendan
estas estrategias, se ha realizado un subanalisis a fin de
conocer de manera mas especifica cuales son los tipos
de actividad fisica mas recomendados en estos medios
de comunicacion. Para ello, todas las recomendaciones
sobre ejercicio fisico fueron clasificadas en los siguientes
grupos: 1) actividad fisica general: no se especifica
ningun tipo de actividad concreta; 2) entrenamiento de
fuerza: se recomienda el fortalecimiento de musculos
0 ejercicios con este fin; 3) entrenamiento aerdbico: se
recomienda este tipo de ejercicio de manera explicita
0 actividades de larga duracion e intensidad absoluta
baja (se incluyen aqui recomendaciones sobre caminar
0 sobre practicar marcha nordica); 4) estiramientos: se
incluyen recomendaciones de estiramientos pasivos



(postura mantenida); 5) movilidad: movilizacién de
articulaciones a una posicion concreta pero sin mantener
la posicion; 6) piscina: se incluyen recomendaciones de
ejercicio fisico en medio acuatico, como la natacion o el
aquagym; T) ejercicios de control motor y relajacion: se
incluyen recomendaciones especificas de entrenamiento
para mejorar el control del comportamiento del cuerpo
(se incluyen aqui las recomendaciones de yoga,
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pilates y tai chi) y 8) ejercicio individualizado. Como
puede observarse en la figura 2, se han identificado 25
articulos (44,6%) que recomiendan realizar actividad
fisica general, 21 (37,5%) ejercicios para fortalecer la
musculatura, 8 (14,3%) ejercicio aerdbico, 20 (35,7%)
estiramientos, 10 (17,9%) movilidad, 4 (7,1%) ejercicio en
el medio acuatico, 7 (12,5%) ejercicios de control motor y
relajacion y 5 (8,9%) ejercicio fisico individualizado.

Ejercicio fisico

Ergonomia

Habitos de vida

Especialista

Analgesia temporal

Educacion del dolor

Multidimensional

o 4 B8 13 17

21

256 29 33 38 42 46 S50

Figura 1. Numero de articulos en los que se incluyen cada una de las categorias de recomendaciones.
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Figura 2. NUmero de articulos en los que se incluyen cada una de las categorias de ejercicio fisico.
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En 36 de los articulos analizados (64,3%) se
incluian recomendaciones relacionadas con estrategias
ergonomicas. De estos, 10 (27,8%) fueron publicados
en El Pais, 5 (13,9%) en EI Mundo, 10 (27,8%) en
La Vanguardia y 11 (30,5%) en ABC. Debido al
gran numero de articulos en los que se recomiendan
estas estrategias, se ha realizado un subanalisis a fin
de conocer de manera mas especifica cuales son las
intervenciones ergonémicas mas recomendadas en
estos medios de comunicacion. Para ello, todas las
recomendaciones sobre ergonomia fueron clasificadas
en los siguientes grupos: 1) evitar posturas mantenidas:
no permanecer en una postura mucho tiempo, cambio
de postura constante; 2) romper el sedentarismo: hacer
descansos para moverse cuando se esta parado/sentado
durante muchas horas; 3) buscar posturas buenas/
ideales o, lo que es lo mismo, evitar malas posturas; 4)
evitar sobreesfuerzos/sobrecargas: tener precaucion con
el peso que se carga o con el nivel de esfuerzo que se

alcanza realizando una tarea; 5) utilizar material concreto/
adecuado: emplear algun tipo de objeto ergonomico
que facilite la adopcion de una postura concreta o la
reduccion de la carga que soporta el cuerpo; 6) manejar
adecuadamente las cargas: recomendaciones sobre
como deben cogerse, liberarse o transportarse objetos
pesados; y 7) ergonomia participativa: el afectado es el
responsable de identificar y analizar los problemas, para
asi desarrollar e implementar soluciones que favorezcan
la prevencion y/o la recuperacién del dolor de espalda. En
la figura 3 pueden observarse el numero de articulos en
los que se incluyen cada tipo de intervencion ergondmica.
Se han identificado 6 articulos (10,7%) que recomiendan
evitar posturas mantenidas, 12 (21,4%) romper el
sedentarismo, 28 (50%) la busqueda de una mejor
postura, 10 (17,9%) la evitacién de cargas o esfuerzos
excesivos, 17 (30,4%) el uso de materiales especificos,
14 (25%) la mejora del manejo de las cargas y 2 (3,6%)
una ergonomia participativa.

Evitar posturas mantenidas

Romper sendendarismo

Buscar postura buena/ideal

Evitar sobreesfuerzos/cargas

Material concreto/adecuado

Manejo adecuado de cargas

Participativa

0 3 5 8 10

13 15 18 20 23 25 28 30

Figura 3. Numero de articulos en los que se incluyen cada una de las categorias de ergonomia.



En 19 de los articulos analizados (33,9%) se han
encontrado recomendaciones acerca de la modificacion
de una o varias variables relacionadas con los habitos
de vida. De estos, 6 (31,6%) se publicaron en E/ Pais,
3 (15,8%) en El Mundo, 7 (36,8%) en La Vanguardia
y 3 (15,8%) en ABC. Se han identificado 3 articulos
(5,4%) que recomiendan el cuidado de la alimentacion;
3 (5,4%) que advierten de la importancia de cuidar el
descanso; 4 (7,1%) que recomiendan el abandono del
tabacoy 1 (1,8%) del alcohol; 2 (3,6%) que recomiendan
cuidar ciertos aspectos sociales; 11 (19,6%) que
recomiendan la reduccién/manejo del estrés; 3 (5,4%)
que recomiendan la pérdida de peso; 6 (10,7%) que
recomiendan la evitacion de reposo cuando se tiene
dolor; y 3 (5,4%) que hacen una recomendacion general
sobre el cuidado de los habitos de vida.

En 12 de los articulos analizados (21,4%) se han
encontrado recomendaciones acerca de acudir a un
especialista que proporcione algun tipo de tratamiento
especifico. Aqui se han incluido recomendaciones sobre
tratamientos médicos, de psicologia y de fisioterapia. De
estos, 5 (41,7%) se publicaron en El Pais, 2 (16,7%)
en El Mundo, 2 (16,7%) en La Vanguardia'y 3 (25%)
en ABC. Se han identificado 3 articulos (5,4%) que
recomiendan supervision o tratamiento médico, 5 (8,9%)
que recomiendan la visita a un psicélogo, 7 (12,5%) que
recomiendan tratamientos de fisioterapia y 3 (5,4%)
que recomiendan la supervision de un especialista sin
especificar quién debe ser.

En 9 de los articulos analizados (16,1%) se han
encontrado recomendaciones acerca de algun tipo de
tratamiento con el que lograr una analgesia temporal.
De estos, 3 (33,3%) se publicaron en El Pais, 4
(44,4%) en La Vanguardia y 2 (22,2%) en ABC. Se
han identificado 6 articulos (10,7%) que recomiendan
alguin tipo de farmacologia, 2 (3,6%) que recomiendan
la aplicacion de calor superficial y 5 (8,9%) que
recomiendan masajes en la zona dolorida.

La modificacion de creencias acerca del dolor esta
presente en 5 de los articulos analizados (8,2%). De
estos, 2 (40%) se publicaron en El Pais, 1 (20%) en
El Mundo y 2 (40%) en La Vanguardia. También
son 5 articulos los que incluyen como recomendacion
un abordaje multidimensional. De estos, 3 (60%) se
publicaron en E/ Pais 'y 2 (40%) en La Vanguardia.
Asimismo, se han encontrado otras recomendaciones
diferentes, cada una ellas mencionadas en un
articulo de los analizados, que fueron las siguientes:
electroestimulacion, balneoterapia, acupresion,
inyecciones de cortisona, estimulacion sistema nervioso,
radiofrecuencia y balsamo de tigre (Tiger Balm®).
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Explicaciones de los conceptos clave sobre
dolor

Siguiendo el criterio descrito en la metodologia para
comprobar en qué grado se explica cada concepto
de dolor, los articulos analizados han obtenido una
puntuacion total de 50 puntos de los 784 posibles y una
puntuacion media de 0,89 puntos de los 14 posibles.
A continuaciéon se muestran los resultados obtenidos
en esta variable para cada uno de los medios de
comunicacion analizados:

= El Pais: 20 puntos de los 196 posibles. Estos puntos
estan repartidos entre 5 publicaciones, mientras que las 9
restantes no obtuvieron puntuacion alguna. La media de
los articulos analizados en este medio fue de 1,43.

= El Mundo: 5 puntos de los 98 posibles. Estos puntos
estan repartidos entre 4 publicaciones, mientras que las 3
restantes no obtuvieron puntuacion alguna. La media de
los articulos analizados en este medio fue de 0,45.

= La Vanguardia: 23 puntos de los 294 posibles. Estos
puntos estan repartidos entre 7 publicaciones, mientras
que las 14 restantes no obtuvieron puntuacion alguna.
La media de los articulos analizados en este medio fue
de 1,09.

= ABC: 2 puntos de los 196 posibles. Estos puntos estan
repartidos entre 2 publicaciones, mientras que las 12
restantes no obtuvieron puntuacion alguna. La media de
los articulos analizados en este medio fue de 0,14.

En el anexo 1 se recogen las puntuaciones obtenidas en
cada uno de los articulos analizados. A destacar: solo 2
articulos (3,6%) que explican (puntuacién A o B) todos los
conceptos analizados; 20 articulos (35,7%) que obtuvieron
una puntuacion B en al menos un concepto y 6 (10,7%)
que obtuvieron esta puntuacién en 2 0 mas conceptos; 54
articulos (96,4%) que obtuvieron una puntuacién Cen 3 0
mas conceptos; 22 articulos (39,3%) que obtuvieron una
puntuacion D en al menos un concepto y 36 (64,3%) que
obtuvieron una puntuacion C o D en todos los conceptos.

Fuentes mencionadas en los articulos

A continuacién se muestra la clasificacion de los
articulos por categorias en funcion del tipo de fuente
empleada (Figura 4):

= Categoria A: en esta categoria se encontraron un total de
11 articulos (19,6%). De estos, 5 fueron publicados en E/
Pais, 1 en El Mundo, 1 en ABCy 4 en La Vanguardia,
representando asi el 35,1%, 14,3%, 7,1%y 19,1% del total
de articulos en cada uno de estos medios, respectivamente.

- Categoria B: en esta categoria solo se encontrd 1
articulo (1,8%). Este fue publicado en La Vanguardia
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y supone el 4,8% del total de los articulos que se
incluyeron de este medio.

= Categoria C: en esta categoria se encontraron un total
de 39 articulos (69,6%). De estos, 8 fueron publicados
en El Pais, 6 en El Mundo, 12 en ABC y 13 en La
Vanguardia, representando asi el 57,1%, 85,7%, 85,7%
y 61,9% del total de articulos en cada uno de estos
medios, respectivamente.

= Categoria D: en esta categoria se encontraron un total
de 5 articulos (8,9%). De estos, 1 se publico en El Pais
(su fuente son afectados por dolor y consumidores de un
producto), 1 en ABC (no aporta fuentes y esta escrito por
un entrenador de Crossfit) y 3 en La Vanguardia (uno

no aporta fuentes y esta escrito por redaccion, otro utiliza
como fuente a la Direccion General de Trafico-DGT y otro
al Real Automavil Club de Catalufia-RACC), representando
asi el 71%, 7,1% y 14,3% del total de articulos en cada
uno de estos medios, respectivamente (Figura 4).

Deltotal de 12 articulos enlos que se incluyd informacion
procedente de investigaciones cientificas, 6 lo hicieron de
articulos originales, 6 de revisiones sistematicas sobre
alguntemay 1 de una web en la que se incluyen referencias
cientificas. Ademas, cabe mencionar que entre las fuentes
expertas consultadas y/o los profesionales de areas de la
salud que firmaban los articulos se encontraron diferentes
areas de especializacion (Tabla 1).

9%

Categorias de fuentes

Figura 4. Porcentajes correspondientes a cada categoria de fuentes.
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Tabla 1. NUmero y porcentaje (por medios y totales) de articulos en los que estan los diferentes perfiles utilizados

como fuentes.

Medio de comunicacion

La

Perfil especializacio El Pais El Mundo V , ABC Total
anguardia

Medicina* 7 (50%) - 4 (19%) 2 (14,3%) 13 (23,2%)

Fisioterapia*® 4 (28,6%) 3 (27,3%) 1(4,8) 3(21,4%) 11 (19,6%)

Ciencias de la Actividad |1 (7,1%) - 8 (38,1%) 1(7,1%) 10 (17,9%)

Fisica y el Deporte

Psicologia 2 (14,3%) - - - 2 (3,6%)

Investigacion 5(34,7%) 1(9,1%) 3 (14,3%) 2 (14,3%) 9(16,1%)

Quiropréactica - 1(9,1%) - 3 (21,4%) 4 (19,6%)

Entrenamiento (sin 1(7,1%) 2 (18,2%) - 5(35,7%) 8 (14,3%)

titulacion superior

especifica)

Departamento salud del 2 (9,5%) 2 (3,6%)

gobierno

Periodismo/divulgacion |1 (7,1%) 2 (18,2%) 3 (5,4%)

* Se incluyen colegios profesionales y sociedades cientificas.
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Discusion

Este estudio tenia como objetivo analizar las
recomendaciones que se dan acerca de la prevencion
y el tratamiento del dolor de espalda en los medios
generalistas espafioles, asi como conocer si van en
la linea de la evidencia cientifica actual. Para ello se
analizaron un total de 56 articulos de prensa de E/ Pais,
El Mundo, La Vanguardiay el ABC. De estos, més del
80% de los articulos analizados recomiendan ejercicio
fisico como forma de prevencion y/o tratamiento para
el dolor de espalda. Esta recomendacion va en la linea
de la evidencia cientifica actual. Diferentes estudios han
demostrado que el ejercicio fisico no solo produce efectos
analgésicos agudos (Naugle, Fillingim y Riley, 2012), sino
que la practica de ejercicio regular esta asociada con un
menor dolor corporal general a largo plazo (Landmark,
Romunstad, Borchgrevink, Kaasa y Dale, 2013; Dugan
et al., 2009). En un estudio (Landmark et al., 2011) que
utiliza el cuestionario HUNT3 —que recoge informacion
sobre la frecuencia, duracion e intensidad del ejercicio
practicado— se mostré un descenso en la prevalencia
de dolor persistente en aquellos que realizaban ejercicio
fisico entre una y tres veces por semana, durante al
menos 30 minutos y con una intensidad moderada-
intensa. Ademas, revisiones sistematicas evidencian
que el ejercicio fisico puede ser una buena estrategia
para disminuir la recurrencia de dolor de espalda (Choi,
Verbeek, Tamy Jiang, 2010) y para la mejora de la funciéon
fisica y del dolor en personas con dolor persistente de
espalda (Hayden, van Tulder, Malmivaara y Koes, 2011).
En definitiva, tal y como mostrd la revision con metanalisis
utilizada como fuente en tres de los articulos analizados
(Hayden etal., 2019), se trata de un habito efectivo contra
el dolor, que se recomienda en todas las guias clinicas
para el manejo del dolor de espalda (Oliveira et al., 2018)
y cuya implementacion ayuda a prevenir la aparicion de
dolor (Steffens et al., 2016).

En cuanto al tipo de ejercicio fisico que debe realizarse,
se han encontrado diversas recomendaciones. La mas
frecuente, presente en mas del 40% de los articulos, es la
de hacer ejercicio fisico en general. Se trata de articulos
en los que se da a entender que, tanto para prevenir
como para tratar el dolor, el objetivo es la practica de
ejercicio, pero no entran a discutir si un tipo de ejercicio
es mejor que otro. Sin embargo, y aunque en menor
medida, también se han encontrado recomendaciones de
ejercicios especificos para la prevencion y el tratamiento
del dolor de espalda. Asi, mas de un tercio de los articulos
recomiendan la préctica de estiramientos y de ejercicios
con los que lograr una mejora en la aplicacién de fuerza,

y mas de una décima parte de los articulos lo hacen con
ejercicios aerdbicos, de movilidad, y de control motor
y relajacién. Por ultimo, las recomendaciones menos
frecuentes, encontradas en menos de un 10% de los
articulos, son las relacionadas con practicar ejercicio en
el medio acuatico y la de realizar ejercicio individualizado.
Estas discrepancias se han encontrado también en las
guias clinicas para el manejo del dolor de espalda (Oliveira
et al., 2018). Algunos especialistas recomiendan un
tipo de ejercicio, mientras otros se decantan por uno
diferente, pero lo cierto es que la evidencia cientifica
actual muestra que no existe el ejercicio fisico ideal
para los objetivos aqui tratados (Foster et al., 2018;
Vlaeyen et al., 2018).

Cuando hablamos de prevencién, son varios los
formatos de ejercicio con los que se pueden conseguir
buenos resultados (Steffens et al., 2016). Una reciente
revision (Owen et al., 2019) mostré que diferentes tipos
de ejercicio —aerdbico, de fuerza y de control motor—
pueden mejorar el dolor, el desempefio fisico y la salud
mental en personas con dolor de espalda. Asimismo,
meétodos de entrenamiento como pilates, yoga, tai chi
0 ejercicios acuaticos, comunmente practicados para la
prevenciony el tratamiento del dolor de espalda, e incluidos
en algunos de los articulos analizados en este estudio,
también se ha demostrado que pueden ser efectivos en
ese mismo conjunto de la poblacién (Kong et al., 2016;
Yamato et al., 2016; Wieland et al., 2017; Shi et al., 2017).
Por su parte, los estiramientos, bastante recomendados,
no cuentan con tanto respaldo de la ciencia porque no
parece que favorezcan la reduccién de dolor de espalda
(Owen et al., 2019). Es cierto que algunos estudios si
mostraron que los estiramientos pueden ayudar a mejorar
el cuadro clinico en personas con dolor de espalda (Van
Hoof et al., 2018) y pueden generar un alivio temporal
en la tension muscular (Herbert, de Noronha y Kamper,
2011). Sin embargo, teniendo en cuenta el conjunto de
estudios que analizaron estos efectos, parece que las
recomendaciones deberian ir mas hacia la realizacion
de programas de entrenamiento mas globales en los que
se pueden incluir estiramientos, pero cuya base sea otro
tipo de ejercicios como los ya comentados (Gordon y
Bloxham, 2016; Gobbo et al., 2019; Owen et al., 2019).

Ala vista de que, en términos generales, no existe un
tipo de ejercicio fisico que sea superior a otro, Foster et al.
(2018) concluyen que las recomendaciones no deberian
ir hacia algun ejercicio concreto, sino a la practica
de un tipo de ejercicio fisico que tuviera en cuenta las
necesidades, preferencias y capacidades individuales.
Esto es algo que tan solo 5 articulos (8,2%) incluidos en
este estudio hacian. Por ultimo, es necesario mencionar



que el ejercicio fisico pocas veces esta contraindicado
en personas que sufren dolor de espalda, pero puede
estarlo. Vlaeyen et al. (2018) comentan que “el ejercicio
normalmente esta contraindicado solo en personas
cuyo dolor deriva de una patologia seria, como una
fractura o una infeccién; no obstante, se debe tener
precaucion o puede ser necesaria la adaptacion de los
ejercicios si los pacientes presentan una comorbilidad,
como una enfermedad respiratoria o cardiovascular”.
De esta manera, es preciso que en los articulos de
prensa en los que se den consejos sobre ejercicio
también se advierta de estas cuestiones —hecho que
no se ha encontrado en ningun articulo analizado— y
se recomiende contratar los servicios de un profesional
que disefie un plan de ejercicios individualizado —algo
que de manera explicita solo se ha encontrado en un
articulo de los incluidos en este estudio—.

Tras el ejercicio fisico, las recomendaciones
encontradas de manera mas frecuente (presentes en el
64% de los articulos) son las relacionadas con aspectos
ergonomicos. Al igual que ocurre con el ejercicio, se
trata de recomendaciones hechas para la prevencion
y el tratamiento del dolor de espalda. No obstante, en
este caso la relacion con la evidencia cientifica no es tan
cercana. Vemos que en lamitad de los articulos analizados
se ha encontrado una recomendacion sobre evitar malas
posturas, o lo que es lo mismo, la busqueda de una
postura buena. En esta misma linea, una cuarta parte
de los articulos recomiendan manejar las cargas de una
manera concreta. Tanto una como otra recomendacion
dan a entender a la persona que recibe esta informacion
la existencia de posturas que son buenas y otras que
no lo son, y que a fin de evitar la aparicién o reducir el
dolor de espalda es importante optar por las buenas.
Sin embargo, la realidad es que no disponemos de una
evidencia convincente que muestre la existencia de una
manera Optima de manejar cargas o de una postura
Optima, ni la idea de que evitando posturas “incorrectas”
se pueda prevenir el dolor de espalda (Slater, Korakakis,
O’Sullivan, Nolan y O’Sullivan, 2019; Saraceni et al.,
2019). Es cierto que adoptar algunas posturas puede
provocar dolor, pero esto no implica que esto sea la causa
del dolor. Ademas, la heterogeneidad en las diferentes
caracteristicas personales hace que esta recomendacion
tenga poco sentido. Unas recomendaciones mas
apropiadas serian la busqueda de posturas comodas y
relajadas y la exploracion de diferentes posturas. Todo
acompafado de un mensaje tranquilizador con el que se
deje claro que no hay nada malo en adoptar una postura
u otra: “la espalda es muy robusta y adaptable, capaz de
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moverse y de soportar cargas en diferentes posiciones”
(Slater et al., 2019).

Encuantoalarecomendaciondeevitarsobreesfuerzos,
se ha encontrado también un numero considerable
de articulos (17,86%), muchos de los cuales (70%) se
centran en el peso de las mochilas que utilizan los nifios y
adolescentes. Algunos estudios transversales mostraron
una asociacion entre el uso de mochilas y el dolor lumbar
(O’Sullivan et al., 2019). No obstante, los autores de una
revision sistematica sobre este tema han concluido que
“no existe evidencia clara de que aspectos relacionados
con el uso de mochilas incrementen el riesgo de sufrir
dolor de espalda en nifios y adolescentes” (Yamato,
Maher, Traeger, Williams y Kamper, 2018).

Ademas, una reciente revision con metanalisis
demuestra que “la evidencia disponible no muestra una
relacion entre el peso de la mochila escolar y el dolor
lumbar en los nifios y adolescentes de entre 9y 16 afios,
a pesar de haber sido asumido asi durante afios y parecer
plausible” (Calvo-Mufioz, Kovacs, Roqué y Seco-Calvo,
2019). Asimismo, se sabe que la carga percibida de la
mochila muestra una mayor relacién con el dolor lumbar
que la carga real de la mochila, y que la practica de
actividad fisica parece proteger frente al dolor aun cuando
se llevan mochilas durante largas distancias (O Sullivan
et al., 2019). Dicho esto, hay que tener en cuenta que
los investigadores de una de estas revisiones advierten
que no puede descartarse completamente que el peso de
la mochila favorezca la aparicion y persistencia del dolor
de espalda o que pueda ser el caso en algunos nifios
que se encuentran en unas circunstancias concretas
(por €j. llevar mucho peso durante mucho tiempo o para
recorrer largas distancias). Nos encontramos, pues, ante
una recomendacion que no cuenta con el apoyo de la
ciencia y que, ademas, puede generar el pensamiento
erroneo de que la espalda es vulnerable. El hecho de que
no resulte del todo descartable no justifica el que pueda
convertirse en un consejo que se lance a la poblacion
de manera continua. Lo mismo ocurre con aquellos
articulos encontrados que recomiendan no cargar mucho
el bolso (dos articulos). También se ha identificado la
recomendacién de evitar esfuerzos innecesarios, pero
habria que definir mejor qué significa esto y ser cautos
a la hora de mandar estos mensajes porque pueden
favorecer el miedo al movimiento. Estar expuestos a
cargas altas (por ej. mas de 25kg) o levantar cargas de
manera frecuente (por ej. mas de 25 veces al dia) se
asocia con una mayor incidencia de dolor de espalda
(Coenen et al., 2014). No obstante, es necesario prestar
atencion a algunas cuestiones importantes. En primer
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lugar, hay que tener en cuenta que no hay evidencia
solida que muestre el rol causal de las cargas en el
desarrollo del dolor (O"Sullivan et al., 2019). En segundo
lugar, las personas que estan expuestas a este tipo de
cargas suelen ser trabajadores que no tienen la opcion
de cambiar la frecuencia con la que se exponen a cargas
ni la intensidad de las mismas. Por ultimo, hablar de la
evitacion de esfuerzos innecesarios puede derivar en
que la persona decida no realizar ejercicio con cargas
externas (por ej. entrenamiento de fuerza), un habito que
tiene un efecto protector frente al dolor de espalda. Con
esto y la inexistencia de una postura 6ptima en mente, el
experto Peter O’Sullivan (2019) recomienda un mensaje
alternativo: “que las personas estén fuertes y preparadas
para la demanda de la tarea que se le presenta y
gradualmente mejorar la confianza y la capacidad para
levantar objetos de multiples maneras”.

Otras de las recomendaciones encontradas son
el empleo de materiales especificos (30,36%) y la
ergonomia participativa (3,57%), ambas a fin de
lograr una disminucién de las cargas o la adopcion de
posturas concretas. Ya se ha comentado que no existe
evidencia suficiente para poder afirmar que esto tendra
efecto positivo alguno sobre el dolor de espalda, por lo
que tampoco parece que sea adecuado recomendar el
empleo de un material determinado ni la implementacion
de estrategias ergonomicas en cuya decision el trabajador
esté involucrado (Verbeek et al. 2011; O’Sullivan et al.,
2019; Sundstrup, Seebarg, Bengtsen y Andersen, 2020).
Como se comenta en una revision publicada en Lancet
(Foster et al., 2018) en una fecha anterior a la publicacion
de los articulos analizados en este estudio: “la mayoria
de las intervenciones ampliamente promovidas para
la prevencion del dolor de espalda (ej. educacion en
el puesto de trabajo, la evitacion de cargas, el uso de
materiales ergonomicos, colchones...) no cuentan con
una evidencia firme”. Quiza las uUnicas recomendaciones
incluidas dentro de la categoria de ergonomia que
cuentan con mas evidencia sean el cambio de posturas
y la planificacién de descansos para personas que
tienen un trabajo sedentario de oficina, encontradas
en un 11% y 21%, respectivamente. Se ha demostrado
que, en una poblacion sedentaria, el cambio de postura
podria reducir las probabilidades de tener dolor de
espalda (Agarwal, Steinmaus y Harris-Adamson, 2017).
Si bien esta estrategia podria no reducir de manera
consistente 0 completa el dolor de espalda, se aconseja
mantenerla como una estrategia para el manejo del
dolor porque puede tener impacto positivo en algunas
personas (Lyncyn, Reliquias y Kuebler, 2019). A su vez,

tras realizar una revision sistematica, se encontré que
existe cierta evidencia de que los descansos activos,
pero no los pasivos, son efectivos para la reduccion
del dolor de espalda y no tienen efectos adversos en
la productividad, tanto si se cambia de postura como si
no. No obstante, los propios autores concluyen que se
necesitan mas estudios de alta calidad antes de poder dar
recomendaciones claras al respecto (Waongenngarm,
Areerak y Janwantanakul, 2018).

En mas de un tercio de los articulos incluidos en este
estudio se recomienda la modificacion de algun aspecto
relacionado con los habitos de vida. El descanso, la
alimentacion, el tabaquismo, la obesidad, las relaciones
sociales y el nivel de estrés son variables que influyen
en el dolor, y la literatura cientifica muestra evidencia
suficiente para que deban contemplarse tanto en la
prevencion como en el tratamiento del dolor de espalda
(O’Sullivan, Caneiro, O’Keeffe y O’Sullivan, 2016;
O’Sullivan et al., 2018). Lo mismo ocurre con la evitacion
del reposo (Foster et al., 2018). En su conjunto, son un
gran numero de articulos los que incluyen estas variables,
pero cuando se realiza un analisis de la frecuencia con la
que aparecen cada una de ellas, la historia es diferente.
De todas ellas, solo las recomendaciones sobre la
reduccion del estrés y la evitacién del reposo estan
presentes en mas de un 10% de los articulos (20% y
11%, respectivamente). Estamos ante recomendaciones
que, por la evidencia cientifica que las avala, deberian
estar presentes con una frecuencia mucho mayor en
los medios de comunicacion. Algo similar ocurre con las
recomendaciones en torno a las visitas a especialistas
(presentes en un 21% de los articulos) y el abordaje
multidimensional del dolor (presentes en el 8% de los
articulos). Por su parte, las recomendaciones acerca de
estrategias con las que lograr un descenso temporal del
dolor, encontradas en un 21% de los articulos, casan
con las que se hacen desde la ciencia: los farmacos, la
aplicacion de calor y los masajes pueden ayudar en una
fase aguda de dolor, pero siempre deben considerarse
como un tratamiento coadyuvante (Qassem et al., 2017;
Foster et al., 2018).

Debido a que es habitual que antes de dar
recomendaciones practicas sobre algun tipo de
cuestion relacionada con la salud se realice una breve
introduccion al tema. Eso permite que el lector entienda
mejor la etiologia de una enfermedad y el porqué de las
variables que se tratan a posteriori, se han analizado
como se tratan los diferentes conceptos relacionados
con el dolor en los articulos de prensa. Los resultados
encontrados muestran que, de media y en su conjunto,



los articulos publicados durante el periodo de tiempo
estudiado no incluyeron una explicacion completa y
adecuada sobre el significado del dolor, y en menos del
5% de los articulos se explicaron todos los conceptos
evaluados. Es obvio que no en todos los casos se hace
necesaria una explicacion detallada de los conceptos
propuestos, pero es preocupante que la norma sea no
hacerlo, y alin més que en muchos casos (39%) se
aporte algun tipo de informacién que los contradiga. Y
es preocupante principalmente por dos motivos. Por un
lado, porque cuando se aportan recomendaciones acerca
de una patologia pero no se explica por qué se hace, la
persona que recibe la informacion tiene poco margen de
reflexion sobre si eso es lo que mejor le viene y esto le
limita mucho las opciones (“si le das un pez comera un
dia, si le ensefias a pescar comera toda la vida”). Por
otro lado, porque es indicativo de que la informacion
que se ofrece en estos medios de comunicacién no va
en sintonia con la corriente de profesionales expertos
en el tema que abogan por la necesidad de modificar el
concepto de “dolor” que tiene la sociedad occidental vy,
en especial, aquellas personas que sufren algin tipo de
dolor persistente. La evidencia cientifica actual es clara
con respecto al significado del dolor: no se trata de un
mero reflejo del estado de los tejidos, sino de un sistema
de proteccion cuya manifestacion —que depende
siempre del contexto y de multiples factores de diversa
indole— deriva de una percepcion de peligro (Moseley
y Butler, 2017). La persona que entiende esto deja de
lado asunciones tacitas que no ayudan en absoluto ni
a la prevencién ni a la eliminacion del dolor. Se pueden
poner muchos ejemplos (“el dolor se debe a que tengo

una lesion”, “el dolor se debe a que mis estructuras dseas
estan desgastadas”, “el dolor se debe a que mis musculos
no funcionan adecuadamente”....), pero en definitiva todas
tienen un denominador comun: una relacion lineal causa-
efecto entre el estado de las estructuras corporales y el
dolor (Moseley y Butler, 2017).

De esta manera, explicar o reforzar la naturaleza
compleja del dolor facilitard que la persona comience a
tener una percepcion diferente del entorno que le rodea
—en beneficio de una menor probabilidad de percibir
amenaza (y en consecuencia, de tener dolor)—; que
considere un mayor abanico de factores cuya modificacion
reduce el riesgo de que aparezca dolor; que tenga una
vision mas optimista de cara a la recuperacion; y que
asuma el protagonismo en el proceso de recuperacion,
en caso de que esta sufra dolor (Moseley y Butler,
2017). Ya existe evidencia cientifica que demuestra que,
efectivamente, la reconceptualizacién acerca del “dolor”
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que se plantea tiene efectos positivos sobre el dolor
de espalda. Se ha demostrado que la educacion en el
dolor favorece que las personas que lo padecen tengan
pensamientos menos catastrofistas, estén mas tranquilas
y visiten menos al médico (Louw, Diener, Butler vy
Puentedura, 2011; Traeger et al., 2015). También reduce
las probabilidades de que aparezca dolor (Traeger et
al., 2019) y aumenta las probabilidades de que un dolor
persistente se mitigue y acabe por desaparecer (Moseley
y Butler, 2017; Galan-Martin et al., 2020). Asimismo,
cuando se afiaden sesiones educativas con las que se
logra este cambio de mentalidad, los efectos positivos
de las terapias fisicas en la prevencion y el tratamiento
del dolor son aun mayores (Steffens et al., 2016; Foster
et al., 2018, Marris, Theophanous, Cabezon, Dunlap y
Donaldson, 2019). Sin embargo, a pesar de toda esta
evidencia y de estar considerada como un tratamiento de
primera linea (Foster et al., 2018), la frecuencia con la
que se recomienda la educacion en el dolor en los medios
analizados es insignificante (presente solo en el 8%). Se
hace evidente que, como bien comenta Lorimer Moseley
(2017), “necesitamos afrontar este problema masivo de
otra manera. Es tiempo para una revolucién en la forma
en la que hablamos y tratamos el dolor”.

Con respecto a las fuentes utilizadas para
la elaboracién de los articulos, prevalecen las
recomendaciones que nacen tras la consulta a
especialistas en la materia 0 que son mencionadas por
los mismos. El perfil de especializacion mas consultado
es la medicina, seguida de la fisioterapia, las ciencias del
deporte, la investigacién y la psicologia. Sin embargo,
no en todas las ocasiones se consulta a profesionales
de la salud con titulacion universitaria. También sirven
como fuentes especializadas entrenadores personales,
periodistas/divulgadores, quiropracticos y departamentos
de salud de entidades gubernamentales. Asimismo,
se han encontrado articulos que no aportan fuentes y
estan escritos por personas que no son profesionales
de la salud, asi como otros que recurren a fuentes no
especializadas como la DGT o el RACC. Por ultimo, un
articulo basa sus recomendaciones en testimonios de
personas con dolor de espalda que encontraron buenos
resultados con alguna estrategia concreta. Llama la
atencion que, del total de articulos analizados, solo 12
(23%) recurrieron a fuentes documentales como webs
con referencias cientificas y articulos originales o de
revision. La ausencia de fuentes, el empleo de fuentes no
expertas y la consulta infrecuente de estudios cientificos
podrian explicar los mensajes imprecisos 0 erroneos
encontrados en un alto numero de articulos.



32 Il Garcia Hernandez

Conclusiones

Vivimos inmersos en un sistema educativo-sanitario
en el que se establecen constantemente relaciones
causa-efecto sin prestar atencion a la complejidad de
los sistemas biologicos. Un sistema en el que la alla
prevalencia de dolor persistente nos demuestra que
no es muy efectivo y sobre el que la ciencia muestra
suficiente evidencia como para afirmar que esta bastante
desfasado. Un sistema que necesita un cambio urgente
y que los divulgadores cientificos tienen la capacidad de
favorecer. Estetipo de articulos sobre recomendaciones
para la prevencion y tratamiento del dolor son una
buena oportunidad para conseguir una modificacion del
imaginario colectivo con respecto al tema. Sin embargo,
vemos que en muchas ocasiones los articulos de la
prensa se quedan muy lejos de este logro y no hacen
sino reforzar antiguas ideas, ya obsoletas.

En el periodo de estudio, los periédicos generalistas
espafioles publicaron un total de 56 articulos en los
que ofrecian recomendaciones para la prevencién y el
tratamiento del dolor de espalda. Las recomendaciones
mas comunes son: |a realizacidn de ejercicio fisico y
de estrategias ergonomicas; los cambios en diferentes
aspectos relacionados con los habitos de vida; la visita
a especialistas y recurrir a tratamientos con los que
conseguir una analgesia temporal. Muchas de ellas van
en la linea de la evidencia cientifica actual, pero se han
encontrado frecuentemente algunas recomendaciones
que no cuentan con la evidencia suficiente (por gj.
la busqueda de posturas ideales o el uso de ciertos
materiales ergondmicos). A su vez, en la mayoria
de los articulos analizados no se han encontrado
explicaciones adecuadas sobre el concepto de “dolor”,
lo que supone otra ruptura con las recomendaciones
que se hacen desde el ambito cientifico. Por dltimo,
se han encontrado pocas fuentes documentales y, en
algunos casos, fuentes poco fiables.

El dolor de espalda es un tema desalud muy complejo y
delicadoque puedellegarasuponerunamermaimporante
en la calidad de vida de la persona que lo padece. Por
ello, se hace necesario que los responsables de escribir
articulos de prensa que ofrezcan recomendaciones para
su prevencién y tratamiento utilicen fuentes de calidad
(por €. personal cualificado, articulos que hayan
pasado una revisidn por pares), sean mas criticos con
los datos obtenidos y se aseguren de que |a informacion
que se ofrece se encuentra respaldada por la evidencia
cientifica mas reciente.
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Anexo 1.
Conceptos explicados
Articulo Recomendaciones Fuente 1T 1213 12 15 |6 Puntuacion
Despidete del dolor -Ergonomia (Materiales/ descansos | Miguel Soro Ldpez, c |C |D |C |C |C 0
de espalda y cuello: frecuentes/mejorar postura/cambiar | (fisioterapeuta)
consejos y productos postura)
para corregir la postura | -Actividad fisica (general) Afectados
(28 abril 2020) (EI Pais)
Como luchar contra el - Trat. multidimensional (psicologia, | web con referencias A A |A |A [A |A 13
dolor crénico (14 abril fisio, educacién social, medicina,
2019) (El Pais) tecnologia)
- Actividad fisica (aerdbico/piscina/ | Arturo Goicoechea
yoga) (neurélogo)
- Reduccion estrés: técnicas
relajacion (meditacion, yoga,
mindfulness, relajacion Escrito por experta: Lola
muscular progresiva; respiracion Morén (psiquiatra)
diafragmatica)
- Educacién dolor
El ejercicio fisico - Ejercicio fisico (individualizado/ Pilar Sainz de Baranda c |C |C |C |C |C 0
disminuye al menos un | fortalecer) (investigadora CAFYD)
20% el dolor lumbar (30 | - Farmacologia (coadyuvante)
abril 2019) (EI Pais) -Médico (farmaco) Francisco Kovacs (médico
-Ergonomia (buena postura) investigador)
Revision con metandlisis
Esta es la mochila que -Ergonomia (evitar sobrecarga/ Consejo General de B D |D |C |C |C 1
debe llevar tu hijo para buena postura/manejo cargas/ Colegios Oficiales de
no tener dolor de espalda | material Médicos y la Red Espariola
(20 septiembre 2019) (EI | -Ejercicio (natacidn/actividad fisica | de Investigaciones en
Pais) general) Dolencias de la Espalda
-Habitos (dieta variada y saludable/ | (REIDE)
tabaquismo
Ignacio Martinez, Francisco
Kovacs y Joaquin Nufiez de
Armas (médicos)
Ejercicios para que pasar | -Ergonomia (descansos/buena Harriet Griffey (no se c |C |D |C |C |C 0
ocho horas sentados no | postura) especifica/divulgadora?)
pase factura a la espalda | -Ejercicio fisico (estiramientos/
(ni a otras regiones del fortalecimiento
cuerpo) (16 septiembre
2019) (El Pais)
Cuatro ejercicios que -Especialista (no concreta) Mario Gestoso (médico) D (C |D [C |C |C 0
puedes hacer con -Ejercicio (paseos, eliptica, Vanesa Eugenio
dolor de espalda (y fortalecer, hipopresivos, (fisioterapeuta)
tres estiramientos para estiramientos) Lorenzo Mas (entrenador y
aliviarlo) (23 marzo 2020) | -Evitar reposo (moverse, tareas de | fisioterapeuta)
(El Pais) casa)
Los beneficios de -Ergonomia (buena postura) Gemi Osorio (entrenadora c |C |D |C |C |C 0

entrenar los gluteos (que
también son para los
hombres) (6 diciembre
2019) (El Pais)

-Ejercicio (estiramientos, fortalecer)

personal)
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Conceptos explicados

para evitar el dolor de es-
palda (11 octubre 2019)
(El Mundo)

estiramientos)

-Ergonomia (postura adecuada)
-Reduccién estrés

-Aumento descanso

y divulgador)

Carola Prato (entrenadora)

Articulo Recomendaciones Fuente 1T 121312 15 l6 |7 Puntuacién
La frecuencia de dolor -Ejercicio general (reducir ocio CGCOM (Consejo General |C |C |[C |C |C |C [C |0
de espalda en los nifios | pasivo) de Colegios Oficiales de
aumenta por culpa de las | -Evitar reposo (actividad que el dolor | Médicos) y la REIDE (Red
pantallas (6 septiembre | permita) Espafiola de Investigadores
2019) (El Pais) -Ergonomia (material, manejo en Dolencias de Espalda)
cargas, sobrecargas)
Francisco Kovacs (médico e
investigador)
Larisa: un aliado contra | -Reducir estrés/tension (risa) Laura Chica y José Elias c |C |C |C |C |C |C |oO
el dolor de espalda, (psicélogos)
el insomnio y el
estrefiimiento (16 febrero Estudio cientifico
2020) (El Pais)
Alivia el dolor de espalda | Ergonomia (material/postura Organizacion de c |C |C |C |C |C |C |oO
con el cojin lumbar mas | adecuada/manejo cargas) Consumidores y Usuarios
vendido en Amazon (7 Ejercicio (general) (OCU)
marzo 2020) (El Pais)
Afectados/consumidores
Mindfulness’ y marcha -Intervencion multidisciplinar Estudio cientifico B cC |[B |[C |C |[C |C |2
nordica contra el dolor -Reducir estrés/tension
de espalda de las (mindfulness) Consol Serra (médica e
enfermeras (10 enero -Ejercicio (marcha nordica) investigadora)
2020) (El Pais) -Ergonomia participativa
-Mejora habitos de vida (general)
Ese bolso que pesa -Ergonomia (manejo de cargas/ Jorge Castillo y Maria c |C |[D |C |C |C |C |O
demasiado es el culpable | evitar sobrecarga/material) Victoria Ballenilla,
de tu dolor de espalda -Ejercicio (nat/gen) (fisioterapeutas)
(10 junio 2019) (EI -Fisioterapia
Pais)
Dolor crénico en nifios: - Reduccion estrés (meditacion) Rachael Coakley (psicéloga | C B [B |B |C |C [C |3
qué es 'y como mitigarlo | -Modificar pensamientos sobre dolor | experta en dolor)
(6 mayo 2019) (El Pais) | (educacién)
-Trat. Multimodal Estudios cientificos
-Psicologia (T. Cognitiva conductual)
-Farmacos Revision sistematica
-Masajes
-Fisioterapia
-Estimulacion med espinal
-Ejercicio fisico (general)
-Radiofrecuencia
-Balneoterapia
Qué hacer (y qué no - Ejercicio fisico (general/ Francisco Manuel Kovacs B c |bD |C |C |C |C [1
hacer) cuando a los estiramientos) (médico e investigador
nifios les duele la - Ergonomia (material/manejo especialista en dolor)
espalda (14 mayo 2019) | cargas/evitar sobrecarga/romper
(El Pais) sedentarismo) Maria Cruz Gémez Alcantara
- No reposo (fisioterapeuta)
- Perder peso
Colegio de Fisioterapeutas
Estiramientos sencillos -Ejercicio fisico (general/ Ata Pouramini (quiropractico | B c |C [C |C |C |C [1
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Anexo 1. Continuacion.

Conceptos explicados

cuerpo por no hacer
ejercicio en casa (20 abril
2020) (ABC)

movilidad)

(doctor en Ciencias de
la Actividad Fisica y del
Deporte)

Sociedad Espafiola de
Endocrinologia y Nutricion
(SEEN)

Martin Giacchetta
(entrendor)

Juanjo Rodriguez,
(Licenciado en Ciencias del
Deporte)

Articulo Recomendaciones Fuente 1 12 13 12 15 Puntuacion
Consejos y ejercicios -Ejercicio fisico (general/ Deborah Bonilla Miravalles, | B c |[C [C |C 1
para mantener la caminar/ estiramientos/yoga/ Ana Hernandez, Manuel
espalda a salvo de sofa | pilates/fortalecimiento/natacion/ Rozalén (fisioterapeutas)

y teletrabajo (12 abril individualizado)
2020) (El Mundo) -Ergonomia (postura adecuada/
romper sedentarismo/material/
cambiar postura)
-Reducir ansiedad/tension
-Cuidar suefio
Como evitar que nos -Ergonomia (romper sedentarismo/ | Alberto Sanchez Sierra Cc |C |C |C |C 0
arda la espalda con el material/cambiar postura) (fisioterapeuta)
teletrabajo (23 marzo -Ejercicio (general/ fuerza/aerdbico/
2020) (El Mundo) movilidad articular) Laura Garna (arquitecta e
-Habitos saludables interiorista)
Presumir de cinturita y -Ejercicio (fortalecimiento) Mauricio Mastrogiuseppe c |C |C [C |C 0
acabar con los dolores (entrenador)
de espalda: asi es el
ejercicio que ‘lo tiene
todo’ (28 febrero 2020)
(El Mundo)
Qué ejercicios deberias | -Fisioterapia Harriet Griffey (divulgadora) |C [C |C |C |C 0
hacer para no engordar y | -Ergonomia (romper sedentarismo/
evitar dolores si te pasas | postura adecuada)
el dia sentado (5 enero | -Ejercicio (general/caminar/bicicleta/
2020) (El Mundo) estiramiento/fuerza)
Investigadores de la Educacion Alejandro Luque Suarez B c |[C (B |C 2
UMA analizan el papel Ejercicio fisico (fisioterapeuta)
de la kinesiofobia en per- Profesional (supervisor
sonas con dolor cronico | ejercicio) Revision sistematica
(16 octubre 2019) (E/
Mundo)
Estiramientos de espal- | -Ejercicio (estiramiento) Articulo web escrito por B c |[D [C |C 1
da: jalivia tensiones! -Ergonomia (postura adecuada/ periodista especializada en
(7 diciembre 2019) (E/ manejo cargas/romper deporte
Mundo) sedentarismo)
Los ejercicios de las -Ergonomia (mala postura) Esther y Gemma Pineda c |C |C |C |C 0
Gemelas Pin para aliviar | -Ejercicio (fuerza/estiramientos/ (maestras/Técnico Superior
el dolor de espalda (18 | movilidad) en Actividades Fisicas y
marzo 2020) (ABC) Deportivas)
Cémo evitar el dolor de | -Ejercicio (general/caminar/fuerza/ | Alberto Garcia Bataller c |C |[D |C |C 0
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Conceptos explicados

estirar la zona lumbar y
los hombros en casa (2
abril 2020) (ABC)

-Ejercicio (estiramientos)
-Reduccién estrés (respiracion

(entrenador)

Articulo Recomendaciones Fuente 1 1213 14 15 |5 17 Puntuacion
Sencillos trucos para -Ergonomia (postura adecuada/ Escrito por Alfonso M. Arce | D c |D [C |C |C [C |O
aliviar tus molestias material/romper sedentarismo) (entrenador de Crossfit)
lumbares (5 abril 2020) | -Ejercicio (estiramientos/fuerza)

(ABC) -Médico
-Fisioterapeuta
Claves para evitar que -Ergonomia (postura adecuada/ma- | Colegio Profesional de D [C |D (C |C |C |C |0
nifios y adolescentes nejo cargas/evitar sobrecarga Fisioterapeutas de la
sufran patologias de Comunidad de Madrid
espalda (12 septiembre (CPFCM)
2019) (ABC)
Diez consejos para ali- -Perder peso Sociedad Espafiola de B [C |D [C |C |C [(C [1
viar el lumbago, el dolor | -Ergonomia (postura adecuada/ Reumatologia
de espalda mas comun | manejo cargas/material)
(12 abril 2019) (ABC) -Tabaquismo
-Reducir estrés/ansiedad
-Evitar reposo
-Aplicar calor
-Masaje
-Médico
-Fisioterapia
-Psicologia (psicoterapia y/o Terapia
Cognitivo Conductual)
-Ejercicio (fuerza, yoga, pilates,
taichi, individualizacion)
Los pendientes largos, -Ergonomia (manejo carga/evitar Ata Pouramini (quiropractico |C |C [C [C |C |C |C [0
los collares y el sujetador | sobrecarga/material/postura y divulgador)
que lleves pueden pro- adecuada)
vocar dolores de espalda
(22 abril 2019) (ABC)
Lo que te dolera si -Ergonomia (postura adecuada) Ata Pouramini (quiropractico |C [C |[D [C [C |C |C |0
caminas y te sientas -Ejercicio (general/movilidad) y divulgador)
siempre encorvado (10
abril 2019) (ABC)
La espalda (y otros 10 -Ejercicio (caminar) Ata Pouramini (quiropractico |C [C |C [C [C |C |C |0
motivos por los que y divulgador)
deberias ponerte las za-
patillas para caminar ya)
(19 mayo 2019) (ABC)
Consejos para cuidar -Ejercicio (general) Consejo General de Cole- c |C |[C |C |C |C |C |oO
la espalda de tu hijo (9 -Evitar reposo gios de Médicos (CGCOM)
septiembre 2019) (ABC) | -Ergonomia (evitar sobrecarga/ y la Red Espafiola de
manejo cargas/material) Investigadores en Dolencias
de la Espalda (Reide)
Francisco Kovacks (médico
e investigador)Serafin
Romero (médico)
Ejercicios faciles para -Ergonomia (postura adecuada) Javier Fominaya Egui cC |C [C |JC |C [C |C |O
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Anexo 1. Continuacion.

Conceptos explicados

mas de un 20% la inten-
sidad del dolor lumbar y
mejora hasta un 23% el
grado de discapacidad
(18 diciembre 2019)(La
Vanguardia)

investigador)

Revision con metanalisis

Articulo Recomendaciones Fuente 1 12 13 |2 15 Puntuacion
Los ejercicios para evitar | -Ergonomia (romper sedentarismo/ | Marina Duran (entrenadora) |C |C |D |C |C 0
el dolor de espalda por postura/manejo cargas)
pasar mucho tiempo -Ejercicio (fortalecer/estiramientos/
sentado (10 marzo 2020) | movilidad)
(ABC)
Dolor de espalda: El tra- | -Ejercicio (general) Revision con metanalisis cC |C |C |C |C 0
tamiento bueno, efectivo | -Farmacos
y «barato» para aliviarlo
(25 enero 2020) (ABC)
Los ejercicios que pue- | -Ergonomia (postura correcta/mate- | Pablo de la Serna, (profesor | B Cc |[D |C |C 1
des hacer en el trabajo rial/cambiar postura/manejo cargas/ | del Grado de Fisioterapia)
para que te deje de doler | romper sendentarismo)
la espalda (14 enero -Ejercicio (general/estiramiento/
2020) (ABC) movilidad)
Los mejores ejercicios -Ergonomia (postura adecuada/ Equipo de fisioterapeutasde |C [C |D |[C |[C 0
para olvidar tu dolor de | material/evitar sobreesfuerzo) Zagros Sports
espalda (25 septiembre | -Ejercicio (general/fortalecer/estirar)
2019) (ABC) -Fisioterapia
Tres ejercicios para -Ejercicio (movilidad) Lydia Delgado (licenciada en | C Cc |[D |C |C 0
aliviar la tension lumbar ciencias del deporte)
y cervical por pasar
muchas horas sentados
(19 marzo 2020) (La
Vanguardia)
Dolor muscular: 5 - Ejercicio fisico (general/fortalecer) | Departament de Salutdela |B |C |D |C |C 1
productos que te - Ergononomia (buena postura) Generalitat
aliviaran (1 febrero 2020) | - Reducir estrés
(La Vanguardia) - Masaje Afectados
- Aplicar calor
- Acupresion
- Bélsamo de Tigre
- Electroestimulacion
Tener mas autonomia - Habitos sociales en trabajo (carga | Anne Tomaschek (investi- cC |C |B |C |C 1
en el trabajo reduce trabajo/autonomia/apoyo) gadora)
el riesgo de sufrir una
lumbalgia, segun un Revision con metanalisis
estudio (26 enero 2020)
(La Vanguardia)
Mejoras ergonomicas, -Ergonomia (participativa) Consol Serra (investigadora) |A |B |B |B |C 5
ideas antiestrés y -Reduccién estrés (mindfulness)
marcha nérdica para -Evitar reposo Articulo cientifico
el dolor de espalda -Especialista (general/psicologo)
(9 enero 2020) (La -Cambio creencias (educacion)
Vanguardia) -Habitos (alimentacion saludable)
-Ejercicio (marcha nordica)
-Intervencion multidimensional
El ejercicio reduce en -Ejercicio (general/individualizado) | Francisco Kovacs (médicoe |C |C |C |C |C 0
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Conceptos explicados

te duela la espalda

por llevar a tu bebé en
brazos (18 marzo 2019)
(La Vanguardia)

cargas/cambiar postura)

ciencias del deporte)

Articulo Recomendaciones Fuente Puntuacion
112 (3 |4 |5 |6

Estrategias eficaces -Farmacologia Javier Medel y Helena A A JA |A [A |B 13
para manejar el dolor -Tratamiendo multidimensional Miranda (médicos)
cronico y vivir mejor (9 -Habitos (general/alimentacion/
noviembre 2019) (La tabaquismo/alcohol/suefio/
Vanguardia) relaciones sociales)

-Ejercicio (individualizado: gustos/

yoga/pilates/taichi)

-Reducir estrés (musica, meditacion,

yoga...)

-Psicélogo

-Modificacion creencias (educacion)
Cdmo corregir una es- -Ejercicio (fuerza(movilidad) Lydia Delgado (licenciadaen |C [C |C |C [C |C 0
capula alada para aliviar ciencias del deporte)
dolores en hombro y es-
palda (28 octubre 2019)
(La Vanguardia)
Consejos para evitar -Ergonomia (buena postura Real Automavil Cub de c |C |C |C |C |C 0
el dolor de espalda Catalufia (RACC)
cuando circulas en moto
(16 octubre 2019) (La
Vanguardia)
¢ Qué mochila necesitan | -Ergonomia (evitar sobrecarga/ Articulo cientifico c |C |D |C |C |C 0
los nifios para que no se | material/maneja cargas/buena
resienta su espalda? (4 | postura) Departamento de Salut de la
septiembre 2019) (La -Ejercicio (general/fuerza) Generalitat de Catalunya
Vanguardia)
Deporte y evitar reposo | -Evitar reposo Consejo General de c |C |C |C |[C |C 0
si duele, habitos -Ejercicio (general) Colegios de Médicos
para cuidar desde -Ergonomia (evitar sobrecarga) (CGCOM) y la Red
nifio la espalda (4 Espafiola de Investigadores
septiembre 2019) (La en Dolencias de la Espalda
Vanguardia) (Reide)

Francisco Kovacks y Serafin
Romero (médicos)

Qué es la lumbalgia? -Farmacologia No se menciona B c [D [C |C |C 1
| Sintomas, causas -Inyeccién cortisona
y como tratar la -Ergonomia (postura adecuada)
enfermedad (2 junio -Masajes
2019) (La Vanguardia) | -Habitos (tabaquismo)

-Perder peso

-Ejercicio (general/fuerza/

flexibilidad)
Claves basicas para -Ejercicio (control motor) Lydia Delgado (licenciadaen |C [C |C |C [C |C 0
prevenir el dolor muscu- ciencias del deporte)
lar (29 abril 2019) (La
Vanguardia)
Trucos para evitar que -Ergonomia (buena postura/manejo | Lydia Delgado (licenciadaen |C |C |C [C |[C |C 0
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Conceptos explicados

el dolor de espalda
(19 marzo 2020) (La
Vanguardia)

fuerza)

ciencias del deporte)

Articulo Recomendaciones Fuente 1 12 13 |2 15 Puntuacion
Como aliviar los dolores | -Ejercicio (fuerza/estiramiento) Lydia Delgado (licenciadaen |C |C |D |C |C 0
en la parte alta de la ciencias del deporte)
espalda (8 abril 2019)

(La Vanguardia)

Trucos para evitar el -Ergonomia (buena postura/romper | Estudio de Volkswagen B [C |D (C |C 1
dolor de espalda al sedentarismo) Vehiculos Comerciales

conducir (5 abril 2019) -Ejercicio (estiramientos)

(La Vanguardia)

Ejercicios para reducir la | -Ejercicio (movilidad/relajacion) Lydia Delgado (licenciadaen |C |C [C |C |C 0
ansiedad y los dolores -Reducir ansiedad ciencias del deporte)

de espalda (1 abril 2019)

(La Vanguardia)

Como aliviar los dolores | -Ejercicio (relajacion) Lydia Delgado (licenciadaen |C |C |C |C |C 0
en la zona lumbar ciencias del deporte)

(25 abril 2019) (La

Vanguardia)

10 trucos para evitar el -Ergonomia (buena postura/ Direccién General de Trafico [C |C |C |C |C 0
dolor de espalda en el material)

coche Teletrabajas? (La

Vanguardia)

Estos son los consejos | -Ergonomia (material/romper Clara Bergé Ismael Marti C |C [C |C |C 0
de los ‘fisios’ para evitar | sedentarismo/cambiar postura/ (fisioterapeutas)

sobrecargas y dolores buena postura)

(23 abril 2020) (La -Ejercicio (general/movilidad/fuerza/

Vanguardia) estiramiento)

¢ Dolor de cabeza, -Masaje (esterilla pranamat) José Martinez (médico) cC |C [C |C |C 0
insomnio y tension

muscular? Descubre tu

mejor aliado para sentirte

bien (4 agosto 2019) (La

Vanguardia)

Ejercicios para evitar -Ejercicio (movilidad/control motor/ | Lydia Delgado (licenciadaen |C |C |C |C |C 0
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Resumen

Introducciodn: Los influencers estan adquiriendo cada vez mas protagonismo en redes sociales como Instagram.
Con millones de seguidores, estos nuevos prescriptores suelen recomendar y publicitar ciertos productos, entre
ellos medicamentos. Objetivos: Este texto pretende sefialar los riesgos que puede entrafiar la recomendacion
de un medicamento por parte de un influencer. Metodologia: Para ello, se emplea un analisis cualitativo de
un caso real en el que la influencer Paula Gonu recomienda las toallitas Eridosis como tratamiento para el acné.
Resultados: Se observa que influencers como la estudiada presentan un medicamento que contiene antibiético
como si de un producto estético se tratara, generando alarma en el sector médico y farmacéutico. Conclusion:
La publicidad de medicamentos en Instagram es un tema complejo que requiere mayor profundidad por su relacion
con la salud, y, sobre todo, una mayor regulacién por parte de las instituciones.
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Abstract

Introduction: Influencers are gaining more and more prominence on social networks such as Instagram.
With millions of followers, these new opinion leaders often recommend and advertise certain products, including
medicines. Objectives: This text aims to point out the risks that the recommendation of a drug by an influencer
may entail. Methodology: To do this, a qualitative analysis of a real case is used, in which the influencer Paula
Gonu recommends Eridosis wipes as a treatment for acne. Results: It is observed that influencers such as the
one studied herein treat a drug containing antibiotics as if it were an aesthetic product, generating alarm in the
medical and pharmaceutical sector. Conclusion: Drug advertising on Instagram is a complex issue that needs to
be further addressed due to its relationship with health, and, above all, greater regulation by institutions.
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Introduccion

ste texto trata sobre el fendmeno influencer y

las consecuencias de sus recomendaciones en

las redes sociales, centrandose en los riesgos
que se pueden correr con respecto a la publicidad de
medicamentos sin un control ni conocimientos previos.
Los influencers han supuesto una revolucién en cuanto
al desarrollo de las redes sociales (Khamis, Ang & Welling,
2017) y las nuevas estrategias de comunicacion de
numerosas marcas, que se han ido animando a realizar
campafias en las que incluyan acciones con influencers
reconocidos por su publico objetivo. Asi, estas figuras
han desarrollado nuevos métodos y tacticas con las que
hacer llegar sus mensajes a sus numerosos seguidores,
consiguiendo la atencion de un publico bastante amplio
(Schivinski & Dabrowski, 2016). Con ello, la propia
conducta de los usuarios se ha visto influenciada por este
tipo de mensajes (Cooley & Parks-Yancy, 2019).

Las recomendaciones y los mensajes que lanzan los
influencers tienen un gran peso en el comportamiento
que pueden desarrollar muchos individuos como
consumidores (Wellman et al., 2020). Muchas veces, es
algo muy importante a tener en cuenta por los creadores
de estos perfiles, ya que entre los usuarios de estas
plataformas encontramos muchos jévenes que son aun
mas faciles de influenciar, y esto puede suponer un
peligro si se exponen a conductas negativas.

En este punto hay que advertir que, a este respecto,
existen dos tipos de influencers: los sanitarios (Gonzalez
& Iriarte, 2020) y los no sanitarios o generales (Pilgrim
& Bohnet-Joschko, 2019). El influencer no sanitario
no tiene la capacidad legal, al menos en Espafia, de
prescribir médicamente, mediante receta, ningun producto
sanitario. Sin embargo, desde el &mbito del marketing
se hace uso del concepto de prescripcion cuando una
figura mediatica, normalmente una celebrity (Schouten,
Janssen & Verspaget, 2020), tiene el suficiente poder
para recomendar o aconsejar su uso. Ahi se convierte en
un prescriptor de marca (Castellé & Del Pino, 2015b).

La creacion de contenido en las plataformas digitales
en la actualidad es crucial para la promocidn de productos
y para que las marcas lleguen a més personas, pudiendo
ampliar su publico faciimente e influyendo a su vez en él
para fomentar la compra (Amos, Holmes & Strutton, 2008).
Como puede observarse en la actualidad, los influencers,
de manera general, han logrado crear comunidades en
las que el publico sigue activamente los contenidos que
estos suben a las redes sociales, consiguiendo un alto
grado de fidelidad por parte de sus seguidores (Jiménez-
Marin et al., 2019). Y esto también ocurre en el ambito

sanitario, aunque no sean influencers sanitarios, tal y
como los definen Gonzalez & Iriarte (2020). Sin embargo,
¢,como han logrado esto? Con la revolucion digital que
la sociedad ha experimentado en los ultimos afios, el
consumidor esta cada vez més informado, encontrandose
en una posicion que le permite tener mayor control de
la situacion con respecto a la publicidad y las marcas,
pues ya no se conforma tan facilmente y es mas exigente
(Sanz-Marcos, Jiménez-Marin & Elias, 2019). El hecho
de que participar en internet es sencillo y gratuito ha
sido lo que ha animado al consumidor a ser mas activo,
haciendo que se convierta en la figura principal (Celaya,
2008). En esta linea, es esencial generar confianza en el
consumidor, siendo conscientes de que esta no es una
caracteristica de un producto, sino que es el cliente quien
la atribuye en funcién de su percepcion y evaluacion
(Boronat & Pallarés, 2009).

Como bien indican Gutiérrez-Cillan, Camarero-
Izquierdo & San José-Cabezudo (2017), las marcas
han pasado de lanzar una comunicacién unidireccional
a plantearla de modo bidireccional, estableciendo
un didlogo entre organizacion y sus publicos. Con la
expansion de las redes sociales, las empresas aceptan
el desafio de apropiarse de una atmdsfera social
actualmente existente (Pérez-Curiel & Sanz-Marcos,
2019), en el que internet y las redes sociales son la clave
para su desarrollo. Hoy en dia las marcas, y su gestion,
se encuentran en proceso de integracion con el que se
persigue una empatia con los consumidores, a los que se
trata de igual (Jiménez-Castillo & Séanchez-Fernandez,
2019). Asi, los consumidores son escuchados y se da
una comunicacion bidireccional, siendo las redes sociales
una buena opcidn para ello.

Las nuevas generaciones han crecido normalizando
el uso de internet y desarrollando nuevas capacidades
y estilos de vida, de manera que el publico millennial se
posiciona como usuario y, ademas, como consumidor
online de verdadera referencia (Pérez-Curiel & Sanz-
Marcos, 2019). Y es que son los mas familiarizados
con este ambito y, por tanto, a quienes mejor llega la
informacién. Internet hace mas comoda y eficiente la
comunicacion de las empresas con sus clientes de forma
personalizada, y los responsables de marketing pueden
aprovechar las nuevas herramientas para dirigirse a
clientes seleccionados utilizando mensajes adaptados
cuidadosamente (Armstrong & Kotler, 2011).

Elactualesunmomentoen el que los usuarios prefieren
escuchar a las personas frente a las comunicaciones de
marcas comerciales (Cotter, 2018). Los consumidores
escuchan diferentes opiniones que conducen a un
comportamiento de compra final susceptible a opiniones



de desconocidos frente a las referencias que puedan
aportar las propias marcas (Diaz, 2017). Surge lo que
se conoce como marketing de influencia, en el que en el
caso de las redes sociales, las marcas realizan camparias
fusionandose con perfiles influyentes para llegar a mas
usuarios (Castelldé & Del Pino, 2015a). Es en este punto
donde cobran importancia los lideres de opinion como
prescriptores de marcas a nivel publicitario.

Este texto persigue los siguientes objetivos: exponer
la responsabilidad de los influencers no sanitarios
ante sus mensajes con o sin fin publicitario y sefalar
los riesgos que puede entrafiar la recomendacion de
un medicamento por un influencer no sanitario. Para
ello, se escoge como caso a la influencer espafiola
Paula Gonu (@paulagonu), quien recomendé a sus dos
millones de seguidores el uso de unas toallitas médicas
con antibidtico como solucion al acné.

Revision de la literatura

La figura del influencer: sus caracteristicas, su éxito y
su grado de influencia entre los usuarios de las redes
sociales

En un primer momento, las celebrities han sido las
personalidades mas consideradas para las marcas como
lideres de opinion para persuadir a los consumidores de
un modo diferente. Se trata de figuras reconocidas por
destacar en su disciplina y, aprovechando esta posicion,
pueden ejercer influencia en las redes sociales (Castello
& Del Pino, 2015a). La relacién que establecen con las
marcas se percibe como una aspiracion para el publico
(Abidin, 2016). Con el desarrollo de internet y su uso
como 0cio, muchas personas crearon comunidades con
blogs de diferentes tematicas en los que recomendaban
productos 0 marcas en concreto a sus seguidores. La
democratizacion de la informacién ha permitido que la
influencia de estas personas, a priori desconocidas, haya
aumentado, considerandose también prescriptores de
marca o producto (Segarra-Saavedra & Hidalgo-Mari,
2018). Poco a poco, han cobrado mayor importancia entre
el publico, probablemente por su cercania y situacion
similar con respecto a este, al contrario de como ocurre
con las celebrities. Con el tiempo, estos blogs se han
trasladado a plataformas que han surgido en los Ultimos
afos, destacando entre ellas Instagram. Esta red social
es percibida como la mas adecuada para la promocion de
las marcas realizando estrategias de comunicacion con
influencers por ser la plataforma con mayor nimero de
usuarios (Segarra-Saavedra & Hidalgo-Mari, 2018). Es el
momento en el que nace la figura del influencer.

La figura de los influencers se corresponde con un
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proceso en el que estos prescriptores han convertido
lo que surgié como su ocio personal en su trabajo. Las
personalidades que han logrado crear comunidades de
seguidores fieles a su contenido han pasado a ser nuevos
lideres de opinién que pueden influir en la decisién de
compra de sus publicos. Asi lo afirma Diaz (2017), pues
lo que valora el consumidor final del influencer es que se
trata de un usuario medio, una persona corriente, y por
ello le entrega su confianza y sigue sus recomendaciones
(Audrezet et al., 2020).

Conseguir generar confianza en los usuarios es un
factor vinculante entre el prescriptor y sus seguidores,
siendo esta una aspiracion de gran importancia para
los influencers (Castelld & Del Pino, 2015a). Las
plataformas digitales en las que los influencers
desarrollan su contenido facilitan la interaccién con el
sequidor, estableciendo una comunicacion bidireccional
que genera una relacion mas cercana y, por tanto, mas
eficaz con el usuario (Pérez-Curiel & Sanz-Marcos,
2019). De esta manera, en numerosas ocasiones los
influencers realizan preguntas dirigidas a sus seguidores
para fomentar conversaciones y generar mayor actividad
en el perfil (Segarra-Saavedra & Hidalgo-Mari, 2018).

La creacion de contenidos es la base en el trabajo
de los influencers, como nuevos agentes de marketing,
pues es lo que mantiene y atrae a los nuevos seguidores.
De hecho, podria decirse que en la actualidad el marketing
de contenidos viene de la mano del nuevo concepto de
comunicacion relacional, no necesariamente comercia,
basadaenopiniones, prescripciones einfluencias (Augure,
2015). La generacion de contenidos ocupa un 59% de la
actividad en la que se centran las estrategias seguidas
por los influencers (Augure, 2015). Sin embargo, cabe
destacar que la generacion de contenidos de marca, o
branded content, no es una nueva estrategia, sino que
se ha adaptado a los nuevos medios y formatos (Cotter,
2018), evolucionando en este caso con los influencers
en las redes sociales. Lo que mueve la Web 2.0 es el
entretenimiento, por lo que algunos autores hablan de
una evolucion del branded content al brand entertainment
(Audrezet et al., 2020; Abidin, 2016; Akhavi, 2015;). Se
habla de una relacidn win-to-win en este sentido, pues el
usuario obtiene informacion Util y entretenimiento, ala vez
que la marca genera mayor “notoriedad y diferenciacion
en un contexto de saturacién publicitaria” (Sanz-Marcos
et al., 2019, p. 65). La colaboracién que llevan a cabo
marcas e influencers en sus campafias genera una
relacion beneficiosa para ambas partes, destacando la
importancia de la capacidad para encontrar a los lideres
de opinién adecuados que comuniquen de forma natural y
noinvasiva a sus seguidores (Castell6 & Del Pino, 2015a).
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En este sentido, es recomendable que las colaboraciones
entre las marcas y los influencers se mantengan un
periodo amplio, pues esto genera complicidad y se refleja
en el mensaje, logrando un mayor efecto y confianza en
el usuario (Del Pino-Romero & Castello-Martinez, 2017).

Otro punto que destacar de la Web 2.0 es el concepto
de la viralizacion: cuando el usuario recibe informacién
que le llama la atencién, la difunde en sus redes sociales,
facilitando su circulaciéon entre el publico (Liljander
et al., 2015). Ademas, el usuario adopta una figura de
prosumidor, pues como consumidor recibe la informacion,
pero también aporta opiniones al resto de usuarios de la
red (Castellé & Del Pino, 2015a). Otro factor que facilita
la dispersion de los contenidos es el hecho de consumir
diferentes medios al mismo tiempo, lo que se conoce
como transmedia. Se adapta un mismo mensaje a varios
medios, creando experiencias (Silva-Robles, Simancas-
Gonzalez & Herrero-Gutiérrez, 2014). Los influencers
pueden generar contenidos en diferentes plataformas
adaptandose a cada formato y otras estrategias
publicitarias, de este modo abarcan un mayor publico
(Del Pino-Romero & Castell6-Martinez, 2017).

El éxito en la comunicacion de los influencers se
basa principalmente en su capacidad de comunicacion:
los usuarios eligen a quién seguir en funcion de qué
comunican y como. Ademas de la confianza generada, se
hace necesario, casi fundamental, que esta figura sepa
transmitir el mensaje, usando, en la medida de lo posible,
una comunicacion sencilla, con un lenguaje natural que
resulte eficaz (Diaz, 2017). Igualmente es fundamental la
apuesta por la veracidad, la credibilidad y los mensajes
honestos (Gémez, 2018). En numerosas ocasiones los
usuarios desconfian de las recomendaciones de los
influencers y esto se debe a que se percibe una falta de
conocimiento en los @mbitos en los que se desarrollan.
Cuando el prescriptor se muestra especializado ante un
tema concreto, probablemente su audiencia sea menor
pero mas especifica, permitiendo generar mayorinfluencia
sobre ella (Castelld & Del Pino, 2015a) y demostrando
su conocimiento a través de sus publicaciones (Diaz,
2017). También es primordial que los influencers no se
muestren forzados narrando un mensaje ya elaborado,
deben contar con la libertad de poder expresar sus
mensajes a su modo, empleando su propio lenguaje y
conocimientos y contando experiencias reales. Esto
asegurara la tranquilidad de los seguidores (Diaz, 2017),
debido a la solvencia de la imagen y la reputacion de la
marca (Gémez, 2018).

El alcance de los influencers es clave para ejercer
su poder sobre los usuarios (SanMiguel, 2017). Los

usuarios de las redes sociales son quienes hacen
lideres de opinién a los prescriptores; esto es asi
porque los influencers han aprendido a adaptarse a
las necesidades de sus seguidores, aportandoles el
contenido que buscan (Gémez, 2018). Los influencers
actuan como un impulso que anima a los consumidores
en su decision de compra en un tiempo menor que si
no contasen con sus prescripciones (Solares, 2017).
En este sentido, los influencers surgen en un contexto
en el que, tal y como afirma Akhavi (2015), las nuevas
generaciones, que han crecido en un medio digital, son
muy consumistas y obsesionadas con la compra de
productos. El siglo XXI se caracteriza por un consumo
desmedido donde se persigue satisfacer necesidades y
deseos (Goémez, 2018).

Para conocer el grado de influencia que pueden
alcanzar los prescriptores y encontrar asi el mas
adecuado para cada estrategia se tendra en cuenta una
serie de caracteristicas de los perfiles en cada seleccion.
En primer lugar, cabe destacar que el numero de
seguidores que tenga un influencer no esta directamente
relacionado con su influencia. Si un prescriptor con
muchos seguidores tan solo comparte informacién, ésta
tendra mayor alcance, pero muy poca influencia y los
usuarios a los que llegue dicha informacién no seran
persuadidos del mismo modo (De Veirman, Cauberghe
& Hudders, 2017). En ocasiones puede resultar mas
interesante realizar estrategias comunicativas a través
de perfiles con menos seguidores, pero con mayor
poder de influencia. En estos casos la comunicacién se
centra en nichos, pero esta es mas eficaz (Diaz, 2017).
Por este motivo es interesante hacer una busqueda
exhaustiva para dar con el perfil mas compatible con la
marca en cada caso.

En general, puede afirmarse que cuanto mejor es
la gestion de la comunicacion entre el prescriptor y sus
seguidores, mayor sera su influencia sobre los mismos
(Segarra-Saavedra & Hidalgo-Mari, 2018). De este modo,
cada influencer tiene unas cualidades especificas que
deben diferenciarlo de otros prescriptores, por lo que,
en teoria, los followers eligen ciertos perfiles, frente a
otros (Audrezet, Kerviler & Guidry, 2020). Detras de
cada publicacién hay una planificaciéon estratégica y
tactica donde se reflejan las cualidades, actitudes y
aptitudes del influencer en cuestidn constituyendo,
esto mismo, un valor Unico de cada figura (Franco,
2020). Lo optimo es, pues, localizar la figura que (re)
presente un tono comunicativo similar (o compatible)
con la marca publicitada. De este modo, las marcas son
bastante selectivas a la hora de escoger un influencer



para el desarrollo de sus campafias (Gomez, 2018),
buscando expresamente una figura capaz de usar un
tono empatico con los publicos, usando un lenguaje que
se ajuste integramente con el target y, de este modo,
no genere problemas de emision y/o comprension de
mensajes (Diaz, 2017).

Una de las grandes ventajas del uso de internet
y las redes sociales es que pueden implicar a las
personas de forma activa en la sociedad (Santovefia,
2018). Los influencers no solo muestran contenidos
publicitarios y colaboraciones con marcas, sino que
en numerosas situaciones lanzan mensajes con los
que tratan de concienciar a sus seguidores sobre
algin tema para lograr un efecto positivo influyendo
en sus conductas. Esto lo vemos normalmente con
movimientos sociales como luchas por igualdad o para
mejorar el medioambiente. Toda la sociedad forma
parte de estos movimientos, pero cuando se unen los
influencers, sus mensajes tienen mucho mas peso y
adquieren caracter de prescripcién (Interactiva, 2018).
Un ejemplo de ello es la viralidad que obtenian sus
publicaciones con el hashtag #YoMeQuedoEnCasa en
los inicios de la pandemia provocada por el COVID-19
pues en situaciones extremas, como la provocada por
la crisis sanitaria, los influencers adoptan el papel de
generadores de contenido de calidad apoyando a su
comunidad de seguidores (La Publicidad, 2020).

En relacion con los inconvenientes que pueden
encontrarse en la actuacion de estos perfiles sobre los
usuarios de las redes sociales, en primer lugar, se detecta
una posible influencia negativa que puede generar una
posterior conducta negativa en los seguidores, en tanto
en cuanto consumidores. En el caso de Instagram,
se trata de una red social en la que continuamente se
vigila que las publicaciones de todos los perfiles cumplan
una serie de normas, de manera que no contengan
contenido violento, ni inciten al odio, asi como que
no infrinjan los derechos de las personas, buscando
crear una comunidad en la que se fomente un entorno
positivo, inclusivo y seguro (Instagram, 2018). Ademas
de este inconveniente, el esfuerzo de los usuarios por
mostrar vidas perfectas lleva a la comparacién, lo que
puede generar consecuencias negativas como baja
autoestima y complejos por no alcanzar lo mismo que
los demas. Esto afecta principalmente a aquellos jovenes
que apenas estan construyendo su identidad. Muchos
jovenes usuarios de las redes sociales admiran las
vidas de los perfiles que siguen (SanMiguel, 2017). Asi,
Instagram podria ser la red social “mas nociva entre los
adolescentes, por su impacto en la salud psicologica de
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este grupo de edad mas vulnerable” (Salas, 2017). De
hecho, cada vez es mas frecuente encontrar ejemplos
de influencers que se cuestionan el abandono de
las redes sociales por la presion que estas suponen
(SanMiguel, 2017).

La publicidad de los medicamentos en Instagram:
regulacion y riesgos

Se entiende por publicidad de medicamentos “toda forma de
oferta informativa, de prospeccion o de incitacién destinada
a promover la prescripcion, la dispensacion, la venta o el
consumo de medicamentos” (Real Decreto 1416/1994, p.
24404). En este &mbito entran las recomendaciones de los
influencers en sus redes sociales, aunque no se trate de
colaboraciones con marcas, sino dandose normalmente
en situaciones informales de comunicacién del prescriptor
hacia sus seguidores.

Los influencers han alcanzado en un corto periodo
de tiempo a millones de usuarios, sin ser conscientes de
su responsabilidad e influencia en sus seguidores (Zhang,
2017), por lo que es necesario establecer una serie de
normas que regulen su comunicaciéon y promocion de
productos (Castillo, 2019b). Como consecuencia de ello,
y para adaptarse a una nueva situacion en Espafia, se
dispone la Guia para publicidad de medicamentos de
uso humano dirigida al publico por parte del Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social de Espafia (Arganda,
2019). En primer lugar, aqui se afirma que “la publicidad de
medicamentos es consustancial con el mercado moderno
y crece al mismo tiempo que éI” (Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar, 2019), de manera que la gestion
de su comunicacion es esencial y requiere un régimen
especial. Esto es asi para asegurar que se da informacion
veraz y mantener el cumplimiento de los principios basicos
constitucionales, que son en este caso la proteccion del
consumidor y el derecho a la salud (Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar, 2019).

Lo primero que se especifica sobre la publicidad de
los medicamentos versa sobre aquellos que no requieren
prescripcién médica, que son en los que nos vamos a
centrar principalmente. Especificamente, en la publicidad
de medicamentos no sujetos a prescripcion médica, pues
no requerira la autorizacion administrativa previa. No
obstante, las administraciones sanitarias competentes
podran efectuar los controles necesarios para garantizar
que los contenidos publicitarios cumplan con las normas
legales y reglamentarias (Ley 29/2006, de 26 de julio, de
garantias y uso racional de los medicamentos y productos
sanitarios; Negrete, 2019).

En el caso de la publicidad de medicamentos que no
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precisan prescripcion médica no se realiza ningun tipo de
control previo a esta comunicacion. Sin embargo, esto
no implica que se autorice cualquier tipo de conducta
0 mensaje sobre dichos productos, sino que se han
establecido una serie de regulaciones y normas con la
colaboracion de otros organismos como Autocontrol
de la Publicidad y la Asociacion para el Autocuidado
de la Salud (ANEFP) para mantener la estabilidad en
la gestion de este tipo de comunicacién (Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar, 2019). Aunque no se
trate de medicamentos que supongan grandes riesgos
para la salud, es esencial mantener un orden y garantia
proporcionando informacién objetiva a los usuarios.

En este momento también es importante tener en
cuenta el concepto de publicidad engafiosa, pues esto es
“toda publicidad que, de una manera cualquiera, incluida
su presentacion, induce a error o puede inducir a error alas
personas a las que se dirige o afecta” (Directiva 2006/114/
CE, p. 22). En este sentido, si un influencer realiza
una prescripcion sobre un medicamento sin contar con
toda la informacion necesaria, estas recomendaciones
pueden ser incorrectas e inducir a error, generando
consecuencias negativas en el consumidor, sea 0 no
intencionadamente (Howard et al., 2018).

Por otro lado, también cabe destacar que “la publicidad
de los medicamentos debera favorecer en cualquier
caso su utilizacién racional, presentandolo de forma
objetiva y sin exagerar sus propiedades” (Real Decreto
1416/1994, p. 24406). Esto no suele cumplirse en el caso
de las recomendaciones eventuales de los influencers,
pues caen en el error de transmitir informacion de forma
subjetiva y sin conocimientos sobre sus propiedades,
exagerandolas en ocasiones y pudiendo entenderse
esto como engafioso (Noble & McDonagh, 2014). Por
ello, como se indica anteriormente, las administraciones
publicas llevan a cabo controles en la publicidad de
medicamentos para comprobar que se ajusta a los
limites y normas establecidos, asegurando la veracidad
de la informacion y protegiendo la salud de la poblacion
(Ley 14/1986). En este sentido, “la proteccion de la salud
comprendera el analisis de los riesgos para la salud,
que incluird su evaluacion, gestiéon y comunicacion” (Ley
14/1986, p. 13).

Es importante también destacar el articulo 6 del
Decreto 1416/1994 que trata sobre las prohibiciones en la
publicidad de medicamentos de uso humano. El apartado
b especifica que es desleal cualquier elemento que se
incluya en la publicidad que afirme un efecto asegurado
del producto (Real Decreto 1416/1994). En numerosas
ocasiones, las recomendaciones de los influencers de

medicamentos tienen un fin estético, como ocurre en el
caso de la prescripcion de medicamentos para mejorar
el acné u otros problemas cutaneos. Asi, también se
incumple el apartado g del mismo articulo, el cual hace
referencia a la prohibicion de equiparar los medicamentos
publicitados a un producto cosmético. Por otro lado,
uno de los requisitos generales en la publicidad de los
medicamentos de uso humano es especificar que el
producto en cuestién es un farmaco, tal y como se precisa
en el primer apartado del articulo 5 del Real Decreto
1416/1994. Sin embargo, en numerosas ocasiones, al
carecer de la informacion necesaria, los influencers no
son conscientes de que se trata de un medicamento.
En estos casos, y como medida cautelar, la autoridad
sanitaria podra tomar la iniciativa en la actividad realizada
si constituye un riesgo para la salud o seguridad de las
personas (Real Decreto 1416/1994).

Internet es el medio que mas posibilidades ofrece
en el terreno de los medicamentos, de manera que la
informacién llega a los usuarios por voluntad propia, o por
el llamado “spam farmacéutico” (Bafios & Bigorra, 2007,
p. X). Es necesario ser consciente de la informacién que
se consulta y hacer uso de fuentes bibliograficas fiables
que nos proporcionen informacién veraz (Area, Borras, &
San-Nicolas, 2015). La problematica se resume en que “la
preocupacion creciente por la salud, el masivo consumo
de medicamentos y las posibilidades de informacion facil
y accesible que ofrece la red hacen que hoy internet
sea la fuente de informaciéon mayoritaria acerca de los
medicamentos, y la mas consultada, en detrimento de las
instancias profesionales sanitarias habituales” (Bafios &
Bigorra, 2007, p. IX).

En la mayoria de los casos no se cumplen las normas
establecidas a la hora de publicitar medicamentos
(Bafios & Bigorra, 2007). Sin embargo, tampoco se
cuenta con controles previos a la publicacion de este tipo
de informacién cuando se trata de medicamentos que no
requieren prescripcion médica. Por ello, en caso de error
o incumplimiento de la ley, esto se corregird una vez la
informacidn ha sido publicada y ha llegado a los usuarios.

Establecer controles en medios de comunicacion
masivos no requiere el mismo esfuerzo que en el caso
que se trata en este trabajo, que son perfiles concretos
de Instagram recomendando medicamentos sin la
informacién ni la autoridad necesaria para ello. Llegar a
estos casos y corregirlos a tiempo puede resultar mas
complejo por no tener el mismo alcance ni notoriedad
entre el publico, siendo esta la problematica principal.
Por otro lado, también cabe destacar que esta red social
cuenta con un publico joven y mas influenciable. El punto



de inflexion que distingue la simple comunicacién del
influencer con sus seguidores de la publicidad es cada
vez mas imperceptible. Aparecen dudas sobre hasta qué
punto los influencers son responsables de la gestion de
su comunicacion y de la interpretacion o consecuencias
que pueda generar en los usuarios (Zhang, 2017). Por
todos estos motivos es esencial establecer cuales son las
fuentes de informacién fiables y de calidad, de manera
que no se ponga en riesgo la salud de los consumidores
(Bafios & Bigorra, 2007).

Tal y como afirma la Fundacion FEMEBA (Federacién
Médica de la Provincia de Buenos Aires), Instagram puede
incluir informacion de medicamentos que no estén sujetos
bajo prescripcion ni estén financiados por el sistema
sanitario publico, aunque también debe cumplir las leyes
establecidas y contener los pictogramas y la leyenda: “Lea
las instrucciones de este medicamento y consulte con el
farmacéutico” (Fundacién FEMEBA, 2019). Sin embargo,
en el caso de las recomendaciones que realizan los
influencers no tienen en cuenta estos puntos. Las reglas
establecidas se incumplen de forma inconsciente en la
mayoria de los casos, l0 que supone un riesgo para los
usuarios de la red social. Son muchos los profesionales
que se alarman ante esta situacion y piden un mayor control
y medidas para erradicar este problema, de manera que
algunos usuarios llegan a reclamar la intervencion en este
asunto por parte del Ministerio de Sanidad del Gobierno
de Espafa (Redaccion Médica, 2019b). Principalmente
se expone el asunto de que las recomendaciones de los
influencers son sobre medicamentos que, aunque no
requieran receta médica, tienen antibidtico y, por tanto,
generan un impacto en el organismo y al consumirlos
en exceso se genera un problema de resistencia ante
los mismos, perdiendo su efecto con su uso prolongado
(Redaccion Médica, 2019b). Tal y como se recoge en
un articulo de El Pais, el farmacéutico Guillermo Martin
comenzo a recopilar todos estos casos y la lista no dejaba
de crecer (Linde, 2020). Asi lo resume Ana Ldpez en
el mismo articulo destacando que estos productos se
muestran al mismo nivel que una prenda de ropa, pero se
trata de un articulo del &mbito de la salud; sin embargo,
también destaca lo siguiente: “No queremos criminalizar
a estas influencers; seguro que lo hacen con buena
voluntad, pero las normas para promocionar un farmaco
son muy estrictas y se deberian seguir también en los
nuevos canales” (Linde, 2020).

Lasrecomendaciones de los influencersen Instagram
se han vuelto algo cotidiano, incluso en el ambito de los
medicamentos. Sin embargo, poco a poco se ha creado
mayor conciencia en las plataformas digitales en cuanto
a los riesgos que esto puede suponer para la salud de
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los usuarios. Asi, el Ministerio de Sanidad ha tomado la
iniciativa en este asunto para erradicar esta problematica
como consecuencia de la denuncia del Consejo General
de Colegios de Farmacéuticos ante este tipo de practicas
(In Style, 2020). Asi lo afirma Mascarefias:

Después de diferentes casos en los que jovenes
prescriptoras de moda y belleza han compartido sus
"trucos" para combatir desde el acné a un resfriado
y la denuncia de estas publicaciones por parte de
farmacéuticos y médicos, el Ministerio de Sanidad vy
entidades como Google o Instagram han decidido trabajar
conjuntamente para acabar con esta practica que, ademas
de ilegal, puede resultar muy dafiina para la salud y la
sociedad en su conjunto (Mascarefias, 2020).

Guillermo Martin Melgar es un farmacéutico que creé
hace ocho afios una cuenta conocida en Twitter como
“Farmaciaenfurecida”. En ella, expone situaciones poco
comunes en su ambito de trabajo, aprovechando su
reconocimiento en las plataformas digitales para luchar
contra los bulos sobre medicamentos en las redes
sociales, incluyendo las recomendaciones de influencers
(Macedo, 2020). A él se han sumado otros profesionales
hasta hacerse oir y conseguir cambiar esta situacion
(Mascarefias, 2020). Se trata de una lucha constante con
los influencers para crear conciencia, afirmando en su
cuenta de Twitter que “los verdaderos influencers llevan
bata y se pasan media vida estudiando para poder ayudar
a las personas” (Farmaciaenfurecida, 2019).

Son numerosos los casos que se encuentran en
internet denunciando estos hechos enlos que influencers
realizan prescripciones sobre medicamentos sin tener en
cuenta las consecuencias que puede generar en la salud
de los usuarios que puedan dejarse llevar por este tipo
de recomendaciones. Los medicamentos mas sonados
entre las recomendaciones por parte de influencers
son Mupirocina, como solucion ante una infeccion de
un piercing; Eirodosis, como tratamiento para el acné; o
Frenadol (In Style, 2020). Esto no significa que sea de
forma intencionada, pues en la mayoria de los casos se
trata de perfiles que no tienen formacién en el ambito de la
medicina y, por tanto, no conocen todas las propiedades
de estos productos. Sin embargo, no dejan de ser
antibioticos que pueden generar impactos en nuestro
organismo en mayor 0 menor medida. Por esta misma
razon, los profesionales luchan para que no se realicen
recomendaciones sobre este tipo de productos en
general. Sin embargo, no deja de ser una lucha incesante
por parte de los profesionales para conseguir ese cambio
de mentalidad en los influencers, resultando complejo
en ciertas ocasiones. Esto ocurre, por ejemplo, en el caso
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de la instagramer Marta Carriedo, que al recibir llamadas
de atencién en sus redes sociales de profesionales al
prescribir productos con antibiotico reacciona afirmando
que no tiene importancia, a lo que el farmacéutico
Guillermo Martin afiade que no suelen aceptar las criticas
de estos profesionales (In Style, 2020).

Metodologia

Se realiza un analisis cualitativo del estudio de caso
donde se muestran los riesgos y las consecuencias de la
publicidad de medicamentos que no requieren prescripcion
médica en Instagram. El estudio de caso es un método de
investigacion que se enfoca en un caso en especifico de
una sola persona o grupo (Dooley, 2002). La ventaja de esta
metodologia es que es un método descriptivo, heuristico
e inductivo (Merrian, 1988) que no tiene especificidad,
pudiendo ser usado en cualquier disciplina (Yin, 1994).
Para ello se ha elegido una influencer concreta que ha
realizado una recomendacion sobre un medicamento en
sus redes sociales, identificando el alcance, los riesgos
y las consecuencias entre sus seguidores, asi como las
reacciones en los profesionales de la salud.

El caso: la influencer Paula Gonu y las toallitas
Eridosis

La influencer que se ha escogido como caso es la
espanola Paula Gonu, una de las figuras mas reconocidas
y con un rapido crecimiento en las redes sociales,
contando con mas de dos millones de seguidores en
su perfil de Instagram en el momento de la redaccion
del presente texto. Aunque este analisis se centre en la
repercusion a través de Instagram, cabe destacar que
tiene presencia en otras plataformas digitales como
Youtube, donde cuenta actualmente con mas de millén y
medio de seguidores. Paula Gonu es una chica catalana
que se inici6 en el mundo de las redes sociales como
influencer hace apenas tres afos, alcanzando a ser hoy
dia una de las personalidades méas reconocidas en un
tiempo récord (Hernandez, 2019). Algunos medios han
llegado a describirla de la siguiente manera: “Paula Gonu
es fresca, natural y sincera, y sabe que ahi es donde
reside parte de su éxito” (La Vanguardia, 2019). Segun
ha confirmado en varias ocasiones en sus redes sociales,
Gonu ha estudiado el Grado de Publicidad y Relaciones
Publicas, lo cual le ha podido aportar conocimientos
sobre el &mbito en el que se desarrolla. En estos tres
afios como influencer, no solo ha crecido en el ambito
de las redes sociales llegando a colaborar con grandes

marcas como Rimmel London y Garnier, reconocidas
a nivel mundial (Manzanas, 2019), sino que se ha
embarcado en méas actividades. Entre ellas, la publicacion
de un libro (ha confirmado estar en proceso de lanzar un
segundo), o la creacion de dos grandes marcas exitosas,
PaulaGonuShop, con la venta de ropa, y Lilly Jones,
una marca de accesorios que representa su evolucion
como mujer (Rodriguez, 2019). Paula Gonu se muestra
como una de las influencers mas comprometidas con
sus seguidores y con su trabajo (Hernandez, 2019), pues
requiere grandes esfuerzos que no se perciben en las
redes sociales que gestiona.

En el caso a analizar, Paula Gonu realiz una
recomendacion a través de su perfil de Instagram1 a sus
seguidores sobre un producto como solucion al acné,
mostrandolo como si se tratase de un cosmético mas, sin
ningun tipo de informacién o conocimiento sobre el articulo
(Figura 1). El producto es el medicamento conocido como
Eridosis, unas toallitas que sirven como tratamiento
para la mejora del acné. La base del medicamento es
eritromicina, “su principio activo unico y principal, es un
antibiético” (Diaz-Carrasco, 2019). Se trata por tanto
de un medicamento que requiere un uso concreto, con
efectos secundarios y con resultados diferentes en cada
individuo, por lo que ademas es esencial tener en cuenta
el historial y situacion de cada paciente en el momento
de su uso. Hacer uso de este producto sin conocimientos
sobre todo ello no es lo éptimo, aunque en la actualidad
si se requiere receta medica para adquirirlo debido a
las modificaciones recientes con respecto a la venta de
medicamentos (Diaz-Carrasco, 2019).

Es cierto que Paula Gonu no ha sido la unica en
recomendar las toallitas Eridosis como solucion al acné,
pues se trata de un medicamento bastante reconocido
entre las instagramers, de manera que su alcance es
bastante alto y los usuarios mas jovenes también conocen
este producto. Otra personalidad bastante reconocida que
recomendo este producto es Maria Pombo, mostrandolo
en un video como la unica solucion que encontré para
una ocasion puntual y resaltando que es un producto muy
barato y al alcance de todos, superando dicho video las
doscientas setenta mil reproducciones (Del Rio, 2020).

En el caso de Paula Gonu, su recomendacién del uso
de Eridosis también tiene lugar en un video, superando

TEl producto fue mostrado y comentado en un video subido a su canal
de YouTube, el cual promociond a través de la red Instagram, en la que
tiene mas seguidores. El video es el siguiente: https://www.youtube.com/
watch?v=6wVVtWCxk4o&ab_channel=PaulaGonu (consultado el 26 de
marzo de 2021).



en este caso el medio millon de reproducciones, en el
que afirmaba que se lo recetd su dermatélogo, aunque
finalmente reconocia que fue un consejo de una vecina
(Del Rio, 2020). En dicho video, donde muestra el
medicamento como uno de sus productos favoritos en su
rutina diaria de belleza, afirma que no se debe abusar del
medicamento, es eficaz para combatir el acné y tiene un
precio bastante barato.
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Como afirma el reconocido farmacéutico, tan solo
es necesario buscar el nombre del producto en las
plataformas digitales para que aparezcan las numerosas
influencers que recomiendan su utilizacion, quienes
probablemente desconozcan que se ftrata de un
medicamento debido a que su forma de aplicacién es
poco usual y faciimente confundible con un producto de
limpieza facial (Blanco, 2019).

L0 TENEIS ENTERG
N EL LINK DE LA BIO!!

Qv

877.115 reproducciones

paulagonu Quien lo ha visto ya tiene todos los 1
preparados... Y quien no, pues a qué narices m
estais queriendo decir que estais esperando?!!
3% VA QUE YO SE QUE YA NO PODIA OCULTAR
MAS LO DE MIS PESTANAS(: (Link en la bio

personas @ 9)

Figura 1. La influencer Paula Gonu promocionando en Instagram el video donde recomienda el medicamento

Eridosis (8/11/2018). Fuente: @paulagonu
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Analisis del caso y discusién de los
resultados

Dado el gran poder de influencia y alcance que llegan
a tener los influencers en las redes sociales, las
recomendaciones de medicamentos suponen “un doble
peligro: por un lado, la irresponsabilidad de recomendar
medicamentos sin tener la formacién ni la especializacion
adecuadas, y por otro, que sus consejos llegan a millones
de personas” (Parlon, 2020, parr. 8). Promocionar
medicamentos, ademas de ser ilegal, puede repercutir
de forma negativa en la salud de los usuarios que sigan
este tipo de consejos sin conocimientos en el ambito. Se
debe tener en cuenta que cada caso es diferente y que
por tanto es esencial la individualizacién atendiendo a las
distintas necesidades (Castillo, 2019a).

Los individuos han encontrado en los influencers la
confianza que necesitan para guiarse en sus decisiones
de compra, acabando con la saturacion informativa que
sufren de forma continua (Pérez-Curiel & Sanz-Marcos,
2019). Sin embargo, en el ambito de la medicina la
situacion es diferente, pues los usuarios que reciben
la informacion pueden obtener resultados negativos
al sequir las indicaciones de estos perfiles. Tal y como
afirma el farmacéutico Guillermo Martin, “desde las
farmacias estamos viendo, y cada vez mas, un aumento
en la demanda de medicamentos recomendados por la
bloguera de turno” (Martin Melgar, 2019). Son varias las
influencers que realizan recomendaciones en sus perfiles
sobre medicamentos como si se tratase de cosméticos
(Parlon, 2020), generando, sin darse cuenta, “contenido
que puede suponer un riesgo para la salud” (Castillo,
2019a, parr. 3). La prescripcion de medicamentos en
redes sociales no es tan inusual como puede parecer en
un primer momento, sino que es algo bastante habitual y
lo mas preocupante de ello es que este tipo de mensajes
puede alcanzar a miles o incluso millones de usuarios
en las plataformas digitales (Martin Melgar, 2019). Como
bien resume Molina, “este querer saber de todo es lo que
se esta criticando desde el sector farmacéutico, porque
advierten que algunas influencers estan utilizando en
sus videos medicamentos disfrazados de cosméticos
entre sus rutinas de belleza” (Molina, 2019, parr. 3).

En el caso aqui tratado, las toallitas han ganado
bastante fama entre los usuarios por las recomendaciones
de influencers para combatir el acné. Sin embargo, segun
ha podido comprobar Redaccion Médica “el laboratorio
ha confirmado no tener ninguna relacion comercial con
las influencers para promocionar Eridosis y que ‘nunca
promocionara un antibiotico” (2019a). Es cierto que el
medicamento actla sobre el acné, pero para acceder

a este tratamiento es necesaria la prescripcion de un
médico (Parlon, 2020), aunque en algunas farmacias
se ha podido adquirir sin receta (Redaccién Médica,
2019a). Tal y como pudo comprobar la quimica y
divulgadora cientifica Déborah Garcia Bello, la caja de
Eridosis indica que requiere receta médica, a pesar de
que pudo adquirirla sin ella y sin ningun tipo de dificultad
(2019). La mayor parte de los individuos que conocen
este medicamento no saben cual es su composicion y lo
pasan por alto, probablemente por su forma de aplicacién,
pues al tratarse de unas toallitas se relaciona mas con la
higiene facial y se toma a la ligera (Castillo, 2019a).

La publicidad de medicamentos esta regulada, tanto
si requiere prescripcion médica como si no, pero “‘en
internet, puede aparecer a menudo disfrazada, en forma
de consejos de influencers, sin formacion cientifica
y sin sequir criterios de veracidad, con el consiguiente
riesgo para la salud de la poblacion” (Consejo General de
Colegios Farmacéuticos & Salud sin bulos, 2020, p. 2).
Las compaiiias farmacéuticas son conscientes de la gran
oportunidad que encuentran en las redes sociales para
promocionarse, pero también conocen la importancia de
actuar cuidadosamente y respetando el marco legislativo
que les rige (Granjo, 2016). Segun Jorge Llevat el
sector farmacéutico esta bastante regulado en cuanto a
promociones en redes sociales se refiere (Llevat, 2016).

En cuanto al riesgo potencial del medicamento en
cuestion, los efectos secundarios de la eritromicina pueden
llegar a ser “alteraciones gastrointestinales, trastornos
hepatobiliares o trastornos de la piel y tejidos subcutaneos,
ademas de que puede interaccionar con otros farmacos
como anticonceptivos orales o anticoagulantes” (Molina,
2019, parr. 6). Ademas, segun afirma el dermatélogo
Nicolas Iglesias en sus redes sociales, “hoy en dia las
principales guias del tratamiento del acné - tanto europeas
como americanas - desaconsejan el uso de eritromicina
topica en monoterapia” (Iglesias Pena, 2019). Un grupo
de especialistas médicos y farmacéuticos franceses
del ambito de la dermatologia afirman que no hay una
evidencia que demuestre el efecto de estos antibiéticos
sobre patologias cutaneas, pero si que demuestren la
resistencia del organismo ante su consumo, por lo que
recomiendan limitar su uso (Le-Cleach et al., 2017).
lglesias reconoce que, aunque el acné es una patologia
bastante frecuente cuyo especialista en su tratamiento
es el dermatdlogo, hay una gran industria interesada
en la venta de productos. Por ello, el usuario debe ser
coherente a la hora de elegir a quién acudir para mejorar
su situacion (lglesias Pena, 2019). Asi, se establece que
las publicaciones sobre este tipo de productos deben ser
meramente informativas y no promocionales, de modo



que no se incite a la compra y consumo del medicamento
(Granjo, 2016). También se puede llegar a considerar
otra consecuencia del uso de estas toallitas a nivel
medioambiental, pues al tirar las toallitas a la basura o el
retrete, el antibidtico que contienen genera presion sobre
las bacterias, haciéndolas mas resistentes (Crespo, 2019).

Es cierto que Paula Gonu realizé una recomendacion
de forma errénea sobre el uso de las toallitas Eridosis
hacia sus seguidores con problemas de acné al no
tener los conocimientos necesarios para ello. De
hecho, ella misma confirmaba en dicho video que las
usaba como consejo por parte de una conocida, por
lo que se trata de una cadena que poco a poco se va
alimentando y llegando a mas personas. Sin embargo,
al cabo de los meses, Paula dio un consejo totalmente
diferente a sus seguidores, y es que reconoce haber
seguido recomendaciones de diferentes personas que
no eran profesionales del ambito, agravando esto su
patologia y sufriendo los efectos adversos de estos
productos como consecuencia de no haber acudido a
un profesional que le aconseje un tratamiento ajustado
a sus necesidades. De este modo, reconoce su error en
cuanto a la prescripcion de medicamentos y corrige esta
actitud pasada animando a sus seguidores a que siempre
acudan a un profesional. Actualmente afirma que sigue
recibiendo muchos mensajes de sus seguidores para
conocer el tratamiento que ha solucionado su patologia.
Sin embargo, su respuesta ahora es diferente, aludiendo
a que se trata de un tema que requiere responsabilidad y
que, por tanto, es necesaria la consulta a un especialista.

Influencers como Paula Gonu han cobrado gran
importancia en estos Ultimos afios con el desarrollo
de las plataformas digitales, comenzando con blogs y
traspasandose la mayoria a las redes sociales. Como
resultado del avance de las tecnologias y un mayor uso
de Internet por parte de la sociedad, los influencers han
crecido en el mundo de las redes sociales, surgiendo asi
un nuevo trabajo. Tienen un gran alcance ya que cuentan
con muchos usuarios que los siguen, obteniendo una
visibilidad tan alta que los llega a posicionar al mismo
nivel que las celebrities que destacan en otros ambitos
como el deporte o el cine (Segarra-Saavedra & Hidalgo-
Mari, 2018). Los influencers son tomados por muchos
individuos como referencia en el dia a dia, imitando ciertos
comportamientos, conductas o compras que realizan
debido a las recomendaciones que estos prescriptores
lanzan continuamente. Los influencers han pasado a
actuar como un impulso final, el ultimo empujon que el
individuo necesita para tomar decisiones de compra y
lanzarse a la adquisicion de productos, creando nuevas
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necesidades en el usuario que antes no tenia 0 no se
planteaba (Molina, 2019).

No obstante, es necesario tomar precauciones
a la hora de que estos prescriptores recomienden
medicamentos. Se observa una falta de controles en
este tipo de comunicacion previamente al lanzamiento
de los mensajes, de manera que sélo se corrigen una
vez expuestos y ha llegado al publico. El riesgo es mayor
cuando los menores, que suponen gran parte del publico
principal de este tipo de perfiles, se encuentran en una
situacion en la que son mas influenciables por la etapa
en la que se encuentran, donde comienzan a formar su
personalidad. La falta de conocimiento y, sobre todo,
de regulacién en la comunicacion de medicamentos
en las redes sociales, ha provocado que se expongan
estos productos y se pongan al mismo nivel que otros
cosmeéticos, sin tener en cuenta los efectos negativos
que puede generar en el publico. Se ha observado
que muchos usuarios siguen estos consejos sin acudir
a profesionales que los aconsejen en funcién de cada
caso personal y sus necesidades. El resultado de todo
esto ha sido la reaccion de los profesionales de la salud
(Mascarefias, 2020), que se han pronunciado en las
redes sociales también para denunciar esta situacion.

Finalmente, cabe destacar que con estas acciones
se han observado dos desenlaces opuestos: por un
lado, algunos influencers reconocen su error, y lo
solucionan cambiando su actitud ante sus seguidores y
recomendando acudir a profesionales siempre en estos
casos; Y, por otro lado, figuras como la influencer Marta
Carriedo que ignoran este tipo de comentarios, restandole
importancia al asunto (In Style, 2020).

Conclusiones

La publicidad de medicamentos en Instagram es un tema
complejo que requiere mayor profundidad por su relacién
con la salud. Las redes sociales pueden aportar ventajas
y aspectos positivos para los usuarios, pero también
pueden resultar en lo contrario. Instagram es la red social
por excelencia entre los jovenes, siendo estos los mas
afectados por los posibles efectos negativos de la red
social en cuestion, pero también los responsables de
generar ese cambio tan necesario en las mentes de los
usuarios de las plataformas digitales. Los influencers
en concreto tienen una gran responsabilidad en este
ambito: en las redes sociales se encuentran numerosos
perfiles con un gran alcance que pueden aprovechar su
influencia para aportar cosas buenas a sus seguidores.
Por ejemplo, un cambio de mentalidad en el que se acepte
la realidad tal y como es y no se sienta esa necesidad
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de mostrarse perfectos en todo momento o incluso de
acudir a medicamentos sin conocimientos para mejorar
un aspecto fisico. Este tipo de movimientos genera unién
entre los usuarios de las plataformas digitales, creando
asi un cambio positivo.

Como conclusion sobre el uso de la publicidad de
medicamentos en Instagram, es esencial crear conciencia
en la sociedad para que cada individuo se centre en su
ambito profesional, de manera que no haya espacio para
elintrusismo. Internet nos aporta mucha informacion, pero
en ocasiones también nos desinforma y es por ello que
establecer limites en los diferentes ambitos profesionales
resulta esencial para un buen funcionamiento.

Como futuras lineas de investigacion, y derivado de
las limitaciones del actual estudio, al haber empleado
una metodologia del estudio de caso especifico, seria
interesante reforzar la metodologia con mas casos de
estudio de esta influencer o de otros relacionados con el
mismo tema. Dado que el estudio de caso es individualista
y particularista, planteamos, para una continuacion
de esta investigacion, la implementacion de un Delphi,
completado con una serie de entrevistas en profundidad
para alcanzar el concepto de triangulacion metodoldgica
y, de este modo, elevar la calidad de la investigacion en
ciencias sociales.

Contribuciones de los autores

Los autores participaron igualmente en la elaboracién del
manuscrito y aprobaron la version final presentada.
Financiacion

Esta investigacion no recibié financiacion.

Declaracién de disponibilidad de datos

Los datos presentados en este estudio pueden ser
solicitados al autor de correspondencia.

Conflicto de interés
Los autores declaran que no hay conflicto de interés.

Referencias bibliografica

Abidin,C.(2016).Visibilitylabour: Engagingwith Influencers
fashion brands and #0OTD advertorial campaigns on
Instagram. Media International Australia, 161(1),
86-100. https://doi.org/10.1177/1329878X16665177

Akhavi, M. (2015). Who Really Influences Your Purchasing
Decisions? Startup Grind. Consultado el 26 de marzo
de 2021. https://bit.ly/36jy9nH

Amos, D., Holmes, G., & Strutton, D. (2008). Exploring
the relationship between celebrity endorser effects
and advertising effectiveness.  International
Journal  of  Advertising, 27(2), 209-234,
10.1080/02650487.2008.11073052

Area Moreira, M., Borras Machado, J.F., & San Nicolas
Santos, B. (2015). Educar a la generaciéon de los
millennials como ciudadanos cultos del ciberespacio.
Apuntes para la alfabetizacion digital. Revista de
Estudios de Juventud, 109, 13-32.

Arganda, C. (11 de junio de 2019). Sanidad actualiza
la guia de publicidad de medicamentos a las RRSS
y otros formatos digitales. Diariofarma. Consultado
el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/3lmpgWm

Armstrong, G., & Kotler, P. (2011). Introduccién al
marketing. Madrid: Prentice Hall.

Audrezet, A., Kerviler, G., & Guidry Moulard, J. (2020).
Authenticity under threat: When social media
influencers need to go beyond self-presentation.
Journal of Business Research, 117, 557-569.

Augure (2015). Estatus y practicas de las Relaciones
con Influencers en 2015 [Informe]. Consultado
el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/37huQwR

Bafios, J. E., & Bigorra, J. (2007). La proyeccién social
del medicamento. Barcelona: Fundacién Dr. Antonio
Esteve.

Blanco, PR. (23 de septiembre de 2019). Querida
‘influencer, esto no es un cosmético, es un
antibiotico. El Pais. Consultado el 26 de marzo de
2021. Recuperado de: https://bit.ly/3mylpil

Boronat, D. & Pallarés, E. (2009). Vender méas en
internet. La persuabilidad o el arte de convertir
usuarios en clientes. Barcelona: Gestion 2000.

Castell6 Martinez, A. & Del Pino Romero, C. (2015a).
La comunicacion publicitaria con influencers.
Redmarka, 14, 21-50.

Castelldb Martinez, A. y del Pino Romero, C. (2015b).
Prescriptores, marcas y tuits: el marketing de influencia.
Revista Internacional de Investigacion en
Comunicacion aDResearch ESIC, 12(12), 86-107.

Castillo, I. (23 de septiembre de 2019a). Eridosis, las
toallitas milagrosas al alcance de cualquier “influencer”.
Blog Cofm. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/30bVNch

Castillo, 1. (12 de febrero de 2019b). Influencers: sin
limites en la jungla de la publicidad encubierta. E/
Diario.es. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/2JsMGo6



Celaya, J. (2008). La empresa en la Web 2.0.
Barcelona: Gestion 2000.

Consejo General de Colegios Farmacéuticos & Salud sin
bulos. (2020). Informacién sobre medicamentos
en redes sociales [Informe]. Consultado el 26 de
marzo de 2021. Recuperado de: https:/bit.ly/2Jk1iGR

Cooley, D., & Parks-Yancy, R. (2019). The Effect of
Social Media on Perceived Information Credibility and
Decision Making. Journal of Internet Commerce,
18(3), 249-269. 10.1080/15332861.2019.1595362

Cotter, K. (2018). Playing the visibility game: How digital
influencers and algorithms negotiate influence on
Instagram. New Media & Society, 21(4), 895-913.
https://doi.org/10.1177/1461444818815684

Crespo, M. (23 de septiembre de 2019). Maria Pombo
recomienda Eridosis para el acné, pero es un mal
consejo. News Fragancias. Consultado el 26 de
marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.ly/3ggAMPs

De Veirman, M., Cauberghe, V., & Hudders, L. (2017).
Marketing through Instagram influencers: the impact of
number of followers and product divergence on brand

attitude. International Journal of Advertising, 36(5),
798-828. 10.1080/02650487.2017.1348035

Del Pino-Romero, A., & Castell6-Martinez, C. (2017). La
estrategia publicitaria basada en influencers: el caso
de SmartGirl by Samsung. En: A. Castell6-Martinez y
C. Del Pino-Romero, Publicidad y Convergencia
Mediatica. Nuevas estrategias de comunicacion
persuasiva (pp. 116-146). Sevilla: Egregius.

Del Rio, B. (2020). EI Ministerio de Sanidad y Google
trabajan para eliminar los videos de las influencers
que recomiendan medicamentos. Elle. Consultado
el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/3fR3Vvq

Diaz-Carrasco, B. (16 de septiembre de 2019). ;Qué
es Eridosis? ¢Para qué sirve? ;Coémo se aplica?...
Beatriz tu Farmacéutica. Consultado el 26 de marzo
de 2021. Recuperado de: https://bit.ly/390aWD3

Diaz, L. (2017). Soy marca: quiero trabajar con
influencers. Barcelona: Profit Editorial.

Directiva 2006/114/CE del Parlamento Europeo y del
Consejo, de 12 de diciembre de 2006, sobre publicidad
engafiosa y publicidad comparativa. Consultada el
26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/2PtvhyM

Rev Esp Comun Salud // 55

Directiva 2001/83/CE del Parlamento Europeo y del
Consejo de 6 de noviembre de 2001 por la que se
establece un codigo comunitario sobre medicamentos
para uso humano 2001 (CE). Recuperado de: https:/
bit.ly/3vZDefP

Dooley, L. M. (2002). Case study research and
theory building. Advances in  Developing
Human Resources, 4(3), 335-354. https://doi.
0rg/10.1177/1523422302043007

Farmaciaenfurecida. (23 de octubre de 2019). Los
verdaderos influencers... Consultado el 26 de marzo
de 2021. Recuperado de: https:/bit.ly/39rQt03

Franco, L. (22 de febrero de 2020). El millonario negocio
de los ‘influencers”. jjusto o disparatado? El Pais.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/2JsZFGo

Fundacion Femeba. (3 de mayo de 2019). Instagram y
la publicidad de medicamentos. Fundacién Femeba.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/3fMFXS;

GarciaBello, D. (19 de septiembre de 2019). Recomiendan
el antibidtico Eridosis para el acné en sus redes
sociales, pero no son médicos. Cultura Cientifica.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/3geAnN5

Gomez Nieto, B. (2018). El influencer: herramienta clave en
el contexto digital de la publicidad engafiosa. Methaodos.
Revista de Ciencias Sociales, 6(1), 149-156.

Gonzalez Romo, Z. F., & Iriarte Aguirre, S. (2020). Analisis
de la gestion de la comunicacién de los influencers
farmacéuticos espafioles en Instagram durante la
pandemia del COVID-19. Revista Espafiola de
Comunicacion en Salud, S1, S9-S30.

Granjo, M. (31 de octubre de 2016). Laboratorios y redes
sociales: Jamas improvisar. Diariofarma. Consultado
el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/3mnBbgi

Gutiérrez-Cillan, J., Camarero-lzquierdo, C., & San
José-Cabezudo, R. (2017). How brand post content
contributes to user’s Facebook brand-page engagement.
The experiential route of active participation. Business
Research Quarterly, 20(4), 258-274.

Hernéndez, C. (3 de julio de 2019). Paula Gonu: la
influencer con dos millones de seguidores y otro
millén en el banco. EI Confidencial. Consultado



56 // Jiménez-Marin, Bellido-Pérez, & Truijillo Sanchez

el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/3InExPf

Howard, N., Harris; I., Frank; G., Kiptanui, Z., Qian, J.
& Hansen, R. (2018). Influencers of generic drug
utilization: A systematic review. Research in Social
and Administrative Pharmacy, 14(7), 619-627.

lglesias Pena, N. (23 de septiembre de 2019). Hace
unos dias.... Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/37k4BWv

In Style (2020). Cuando las ‘influencers’ meten la pata
recomendando medicamentos. /n Style. Consultado
el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https:/bit.
ly/33ud52V

Instagram (2018). Condiciones de uso. Consultado el 26
de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.ly/3lIDDmf

Interactiva (29 de mayo de 2018). Los influencers nos
solo "venden" productos, también valores. Interactiva.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/301ltqy

Jiménez-Castillo, D. & Sanchez-Fernandez, R. (2019).
The role of digital influencers in brand recommendation:
Examining their impact on engagement, expected
value and purchase intention. International Journal
of Information Management, 49, 366-376.

Jiménez-Marin, G., Elias Zambrano, R., Bellido-Pérez, E.,
& Sanz-Marcos, P. (2019). Eficacia del endorsement
marketing: La comunicacion de las empresas de
retail a través de Instagram. En, Sierra Sanchez, J.
y Lavin de la Cavada, J.M. (eds.). Redes sociales,
tecnologias digitales y narrativas interactivas
en la sociedad de la informacién (pp. 109-120).
Madrid: McGraw Hill.

Khamis, S., Ang, L., & Welling, R. (2017). Self-branding,
‘micro-celebrity’and the rise of Social Media Influencers.
Celebrity Studies Journal, 8(2), 191-208.

La Publicidad. (18 de marzo de 2020). Los influencers
se unen al #YoMeQuedoEnCasa. La Publicidad.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/2JkZcqb

La Vanguardia (24 de noviembre de 2019). La cantidad de
dinero exacta que ha cobrado Paula Gonu de Youtube.
La Vanguardia. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/2KK3qgba

Le-Cleach, L., Lebrun-Vignes, B., Bachelot, A., Beer, F.,
Berger, P., Brugére, S., ... Guillot, B. (2017). Guidelines

for the management of acne: recommendations from
a French multidisciplinary group. British Journal of
Dermatology, 177(4), 908-913.

Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantias y uso racional
de los medicamentos y productos sanitarios. Boletin
Oficial del Estado, 178, de 27/07/2006. Consultado
el 26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/31mRWzG

Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad. Boletin
Oficial del Estado, 102, de 29 de abril de 1986.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/3cpVd7C

Liliander, V., Gummerus, J., & Soderlund, M. (2015). Young
consumers' responses to suspected covert and overt
blog marketing. Internet Research, 25(4), 610-632.

Linde, P. (9 de enero de 2020). ‘Influencers’ nocivas para
la salud. EI Pais. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/3gaucKs

Llevat, J. (14 de abril de 2016). Las redes sociales no
pueden utilizarse para publicitar medicamentos.
Doc News. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/3fLAH1e

Macedo. G. (6 de enero de 2020). 'Farmaenfurecida’,
historias de una farmacia espafiola. E/ Periédico.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/3myj87a

Manzanas, P. (8 de octubre de 2019). ;Quién es Paula
Gonu? OkDiario. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/33tn4Pi

Martin Melgar, G. (3 de octubre de 2019). Influencers,
eridosis y vecinas del cuarto. Farmaciaenfurecida.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/2HPzzwU

Mascarefias, M. (2020, de 19 de enero). ; Medicamento
0 cosmético? Cuidado con lo que recomiendan las
influencers. Telva.es. Consultado el 26 de marzo de
2021. Recuperado de: https://bit.ly/308RazC

Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar. (2019).
Guia para la publicidad de medicamentos de uso
humano dirigida al ptblico. Madrid, Direccion General
de Cartera Basica de Servicios del SNS y Farmacia.

Molina, R. (25 de septiembre de 2019). No es un
cosmético: los farmacéuticos critican que algunas
influencers estan recomendando medicamentos.
Yasss. Consultado el 26 de marzo de 2021.



Recuperado de: https://bit.ly/37iKwQu

Negrete, B. (2019, de 10 de junio). Sanidad elimina el
‘control previo' en su guia de publicidad de farmacos.
Redaccion Médica. Consultado el 26 de marzo de
2021. Recuperado de: https://bit.ly/3cucaON

Noble, D., & McDonagh, D. (2014). Social media and the
future of medicine. Australasian Medical Journal,
7(10), 423-426, 10.4066/AMJ.2014.2230

Parlon, E. (3 de febrero de 2020). Con los medicamentos
no se juega. Tiempo Seguro. Consultado el 26 de
marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.ly/2JwcTIG

Pérez-Curiel, C., & Sanz-Marcos, P. (2019). Estrategia
de marca, influencers y nuevos publicos en la
comunicacion de moda y lujo. Tendencia Gucci en
Instagram. Prisma Social, 24, 1-24.

Pilgrim, K., & Bohnet-Joschko, S. (2019). Selling health
and happiness how influencers communicate on
Instagram about dieting and exercise: mixed methods
research. BMC Public Health, 19, 1054.

Real Decreto 1416/1994, de 25 de junio, por el que
se regula la publicidad de los medicamentos de
uso humano. Consultado el 26 de marzo de 2021.
Recuperado de: https://bit.ly/3fnoy4x

Redaccién Médica. (23 de octubre de 2019b). No sé
por qué estudiar Medicina si podemos preguntar a
influencers. Redaccion Médica. Consultado el
26 de marzo de 2021. Recuperado de: https://bit.
ly/2VgLIhx

Redaccion Médica. (30 de septiembre de 2019a).
Eridosis: Reig Jofre se desmarca del 'movimiento
influencer'. Redaccion Médica. Consultado el 26 de
marzo de 2021 Recuperado de: https://bit.ly/3mrXZfe

Rodriguez, R. (2019). La marca de accesorios de Paula
Gonu que representa a una mujer liberada y segura de
si misma. Mujer Hoy. Consultado el 26 de marzo de
2021. Recuperado de: https://bit.ly/3IkVIXg

Salas, J. (21 de mayo de 2017). Instagram, la peor red
para la salud mental de los adolescentes. El Pais.
Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado de:
https://bit.ly/3IIVF8b

SanMiguel, P. (2017). Influencers: ¢una profesion
aspiracional para millennials? Revista de Estudios
de Juventud, 118, 129-144.

Rev Esp Comun Salud // 57

Santovefia Casal, S. (2018). Enredados en el mundo
digital. Sociedad y redes sociales. Madrid: UNED.

Sanz-Marcos, P., Jiménez-Marin, G., & Elias Zambrano,
R. (2019). La incorporacion de la figura del influencer
en las campanias publicitarias: Consecuencias para las
agencias de publicidad espafiolas. AdComunica, 18,
63-86. http://dx.doi.org/10.6035/2174-0992.2019.18.

Silva-Robles, C., Simancas-Gonzalez, E., y Herrero-
Gutiérrez, F. J. (2014). Instagram, UGC y marcas de
lujo: claves de una combinacion de éxito. En S. Liberal-

Ormaechea y P. Fernandez-Perea (Coords.), Ultimos
estudios sobre Publicidad: de "Las Meninas" a

los tuits (pp. 49-72). Madrid: Fragua.

Schivinski, B., & Dabrowski, D. (2016). The effect
of social media communication on consumer
perceptions of brands. Journal of Marketing
Communications, 22(2), 189-214. https://doi.org/
10.1080/13527266.2013.871323

Segarra-Saavedra, J., & Hidalgo-Mari, T. (2018).
Influencers, moda femenina e Instagram: el poder
de prescripcién en la era 2.0. Revista Mediterranea
de Comunicacion, 9(1), 313-325. https://www.doi.
org/10.14198/MEDCOM2018.9.1.17

Schouten, A. P.; Janssen, L., & Verspaget, M. (2020).
Celebrity vs. Influencerendorsementsinadvertising: the
role of identification, credibility, and Product-Endorser
fit. International Journal of Advertising, 39(2), 258-
281.DOI: 10.1080/02650487.2019.1634898

Solares, C. (noviembre de 2017). ;Cuél es el efecto
de los influencers en tu toma de decisiones?
Neuromarketing. Consultado el 26 de marzo de
2021. Recuperado de: https://bit.ly/3mmC1Kt

Wellman, M.L., Stoldt, R., Tully, M. & Ekdale, B. (2020).
Ethics of Authenticity: Social Media Influencers and the
Production of Sponsored Content. Journal of Media
Ethics, 35(2),68-82, 10.1080/23736992.2020.1736078

Yin, R. K. (1994). Case Study Research. Design and
Methods. London: SAGE.

Zhang, L. (3 de mayo de 2017). ;Qué responsabilidad
tienen los 'influencers' sobre lo que venden? Vogue.
es. Consultado el 26 de marzo de 2021. Recuperado
de: https://bit.ly/3qasNDj



REVISTA ESPANOLA DE COMUNICACION EN SALUD : Universidad
2021, v. 12, n. 1, 58-66 \) ucdm | Carloslll
https://doi.org/10.20318/recs.2021.5307 V) de Madrid

Educacién para la salud, prevenciéon y promocion comunitaria a través
de la pagina de Facebook de un centro de salud de atencién primaria

Health education, prevention and community promotion through the
Facebook page of a primary care health center

Ana-Maria Rodriguez-Gonzéaleza b. ¢

sonaig sejeuibL

a Centro de Salud Altamira y Liébana, Servicio Cantabro de Salud, Esparia
b Universidad de Vigo, Espafia
C Fundacion Biomédica Galicia Sur, Vigo, Espafia

Resumen

Introduccion: El uso de internet como fuente de informacion en la bisqueda de temas sociosanitarios ha
crecido de forma exponencial en los ultimos afios. Objetivos: Describir y evaluar la experiencia de administrar
una pagina de un centro de salud de atencion primaria en las redes sociales. La pagina pretende acercarse
al/la usuario/a y promover la educacién para la salud, la prevencion y la promocién de la salud comunitaria,
ademas de convertirla en un activo de salud mas a disposicién de la comunidad. Metodologia: La pagina fue
creada en 2018 en la red social Facebook para el Centro de Salud Altamira. La trabajadora social sanitaria y la
fisioterapeuta son las creadoras y las administradoras. El procedimiento utilizado consiste en publicar contenidos
veraces y sencillos relacionados con la educacion para la salud y la comunidad. Resultados: En casi dos afios
de actividad, la pagina tiene mas de 1.000 seguidores/as, la mayoria mujeres. Concretamente, las publicaciones
de actividades comunitarias alcanzaron el nimero de interacciones mas elevado. Conclusion: La creacion de
una pagina no requiere mucha inversion, el reto viene de la implicacion de las administradoras y de la motivacion
de los/las usuarios/as para que se sientan parte del grupo y participen de manera activa.

Palabras clave: redes sociales; promocion de la salud; educacion para la salud; Facebook; internet.

Abstract

Introduction: The use of internet as a source of information for social and health issues has grown exponentially
in recent years. Objectives: To present the experience of managing a page of a primary care health center on
social networks. The page aims to approach the user and promote health education, prevention and promotion
of community health, in addition to making it a more available health asset to the community. Methodology:
The page was created in 2018 on the Facebook social network for the Altamira Health Center. The health social
worker and physical therapist are the creators and administrators. The procedure used is to publish both factual
and simple content related to health and community education. Results: In almost two years of activity, the page
has more than 1,000 followers, most of them women. Specifically, publications about community activities reached
the highest number of interactions. Conclusion: The creation of a page does not require much investment, the
challenge comes from the involvement of the administrators and the motivation of the users to feel part of the group
and to participate actively.

Keywords: social networks; health promotion; health education; Facebook; internet.
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Introduccion

iariamente crece el uso de internet como fuente
Dde informacién tanto para uso general como

relacionado con la salud, y sus contenidos
producen interés tanto a los/las usuarios/as del
sistema sanitario como a los/las propios profesionales
de salud (Lupiafez, 2008). Asi, segun el estudio sobre
opiniones y expectativas de los ciudadanos sobre el uso
y aplicacion de las TIC en el ambito sanitario, un 60,5%
usa internet como fuente de informacion y un 22,3%
utiliza las redes sociales para este fin (Observatorio
Nacional de las Telecomunicaciones y de la Sociedad
de la Informacién, 2016).

Las redes sociales, siguiendo a Cobo Romani et al.
(2007, p.13), describen “todas aquellas herramientas
disefiadas para la creacion de espacios que promuevan
o faciliten la conformacién de comunidades e instancias
de intercambio social’. Sin embargo, si bien son una
herramienta de comunicacién, la falta de filtros en la
fiabilidad de la informacion, la carencia de experiencia
en su gestion y el anonimato de las fuentes de las
publicaciones pueden provocar ciertos riesgos para
los/las usuarios/as (Farré et al., 2012). Es un hecho
que son un medio muy influyente para la adopcién de
estilos de vida tanto sanos como perjudiciales para la
salud (Tonsaker et al., 2014), asi como para divulgar
informacidn sanitaria (Vance et al., 2009; Gabarron et al.,
2012). Por estos motivos se recomienda la implicacion de
las organizaciones sanitarias en lo relativo a su uso como
promocion de la salud de la ciudadania (Leis et al., 2013).

Dentro del ambito sanitario, el uso de los recursos
vinculados a la era digital también se ha hecho patente
(Fernandez Silano, 2014; Matarin, 2015; Gonzélez
Pacanowski et al., 2018), ya que se ha observado que
ademas de ser una fuente de entretenimiento, las redes
sociales pueden ser un canal de difusion de informacién
a utilizar por instituciones y organizaciones de la salud
(Curioso et al., 2011). Asi, se ha constatado que su uso
en los cuidados domiciliarios de salud aporta beneficios
tanto para el paciente como para la familia (Sanz-
Lorente et al., 2019).

Concretamente, este estudio se centra en la red social
Facebook que fue creada en 2004 por Mark Zuckerber
y que se define a si misma como “una herramienta que
te conecta con personas a tu alrededor” (Garcia Sans
et al., 2008). El hecho de ser versatil y gratuita lleva a
que se creen comunidades virtuales de personas con
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los mismos intereses, que las utilizan para intercambiar
informacion (Cubas et al., 2019). Por ello, la existencia
de esta herramienta puede resultar adecuada para unir a
la comunidad y transmitir informacion desde la atencion
hospitalaria y la atencion primaria de salud. De hecho, son
multiples los ejemplos de hospitales y centros de salud
de atencidn primaria que la utilizan para relacionarse con
su publico y reforzar su rol de agente de comunicacion
para la salud (Timian et al., 2013; Costa-Sanchez et al.,
2016; Zaman et al., 2020; Centro de Salud Saja, s.f.).

Sin embargo, aunque existe abundante literatura
sobre el uso de una pagina de Facebook por parte de los
hospitales, hasta donde se conoce apenas hay literatura
sobre dicha experiencia desde un centro de salud. Por
ello, un objetivo de este trabajo es analizar la interaccion
y los/las seguidores/as de la pagina para valorar en qué
medida el acercamiento a la poblacion de referencia
detectada desde el centro de salud es percibido como
una necesidad para estos.

Metodologia
Descripcion del caso estudiado

La zona basica de salud Altamira esta situada en la
Comunidad Auténoma de Cantabria y ofrece atencion
sanitaria a los ayuntamientos de Reocin, Santillana
del Mar, Alfoz de Lloredo y Ruiloba. La poblacién de
estos cuatro municipios, segun datos del ultimo padron
(INE, 2018), asciende a un total de 15.693 habitantes.
De los cuales, un 20,36% tiene 65 o méas afios (ICANE,
2019). A nivel sanitario, esta zona estd compuesta por
un centro de salud y nueve consultorios periféricos. En
total, tiene asignadas, aproximadamente, unas 14.560
tarjetas sanitarias.

Disefio y procedimiento

Primeramente, se comentd la propuesta de creacion
de una pagina de Facebook en la gerencia de atencion
primaria. Seguidamente, el 6 de marzo de 2018 se
presentd el proyecto en sesidn a todo el equipo de
la zona basica de salud. En dicha sesién, se acordd
llevar a cabo la iniciativa y la aceptacién del resto de
miembros del equipo para contar con su colaboracion
a la hora de informar, seleccionar y colgar contenidos
de temas relacionados con su categoria profesional. A
continuacion, se solicitd a la subdireccion de gerencia
de atencion primaria el permiso correspondiente para
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poder crear un perfil de Facebook utilizando el nombre
del Centro de Salud (Centro de Salud Altamira). La
aceptacion se recibio en la misma semana por lo que,
finalmente, el dia 29 de marzo de 2018 se abrio la pagina,
publicitindose su creacion con carteles en el centro de
salud y consultorios, y explicandoles a los/las usuarios/
as su existencia, motivacion y finalidad.

La pagina estuvo administrada desde sus comienzos
por la trabajadora social sanitaria y la fisioterapeuta del
centro de salud. De esta forma, también se pretende
lograr una interdisciplinariedad. Las dos profesionales
se formaron en el manejo de redes sociales a través
de cursos organizados tanto por el Servicio Cantabro
de Salud como externos. Ademas, es preciso destacar
que ambas profesionales tienen asignado el total de
poblacion correspondiente a la zona basica, lo que hace
que conozcan de primera mano las caracteristicas de la
zona sin que esta informacién esté sesgada a un cupo.

Se opté por crear una pagina visible (cualquier
persona puede encontrar la pagina aunque no sea
miembro de ella) y publica (no es preciso ser miembro
0 seguidor/a de la pagina para poder ver los contenidos
y/lo comentar en ellos). Desde el primer momento se
dejo bien claro que la pagina de Facebook era un activo
de salud en la zona bésica de salud y que los contenidos
alli publicados estaban enfocados a la prevencion y
promocién de la salud. Dichos contenidos siempre
son analizados previamente a su publicacion por
profesionales de la salud, para valorar su pertinencia,
adecuacion y veracidad.

El procedimiento utilizado consiste en publicar
contenidos sencillos, cortos y faciles de comprender
relacionados con laeducacion paralasalud y lacomunidad
(post esquematicos, videos cortos, difusion de charlas
y eventos de caracter social y sanitario...). Asimismo,
se interactua con los/las usuarios/as, bien mediante la
contestacion a los mensajes privados recibidos, o bien a
través de los comentarios en las publicaciones. También
se realizan publicaciones con el objetivo de fortalecer
los lazos de unién con el centro de salud y el equipo de
profesionales que lo forman, como pueden ser fotos de
los integrantes del equipo, felicitar las fiestas, celebrar
dias mundiales o internacionales...

Analisis mixto

En primer lugar, se analizan los contenidos publicados
en la pagina desde su creacion. Para ello, se clasifican

dichos contenidos en cinco grandes bloques tematicos
(informacion sobre dias mundiales y dias internacionales
relacionados con la salud; informacion sobre actividades
grupales organizadas por el centro de salud; difusion
de actividades realizadas en la comunidad; difusiéon de
contenidos relacionados con la educacién para la salud,;
y acercamiento del equipo de salud y de las instalaciones
a las personas usuarias). Esta clasificacion se realizo
atendiendo a los fines de difusion perseguidos por la
pagina. A continuacion, se analiz cuantitativamente el
numero de veces que se compartia una publicacion, las
reproducciones realizadas y las reacciones recibidas, asi
como el aumento en el nimero de seguidores/as.

En segundo lugar, para evaluar la pertinencia vy
adecuacion de la pagina, asi como la conveniencia
de darle continuacion en el tiempo, se realizd una
investigacion con disefio cualitativo y transversal.
La técnica de recoleccion de datos se basd en los
comentarios recibidos en las diversas publicaciones.
El método de analisis de los resultados se encuadra
en la teoria fenomenoldgica. Los pasos a seguir fueron
los siguientes: analizar los comentarios recibidos, para
después proceder a identificar las principales unidades
de significado, y una vez identificadas, redefinir las
categorias codificadas surgiendo nuevas significaciones.

Resultados y discusién
Descripcion de la muestra

En casi dos afios de existencia, la pagina alcanz6 mas
de 1.000 seguidores/as. Como se muestra en la figura
1, un 83% son mujeres y un 17% son hombres. El mayor
volumen de seguidores/as se encuentra en la franja de
edad entre 35-44 afios, que representa casi un tercio
del total, seguido de la franja de edad entre 45-54 afios,
que representa casi un cuarto de la suma. En todos
los intervalos de edad las mujeres ocupan un mayor
porcentaje que los hombres (Figura 1).

En la tabla 1 se muestra que la mayoria de las
personas seguidoras son espafiolas y que 9 de cada 10
seguidores/as son de la Comunidad Auténoma donde
esta situado el centro de salud. Es necesario destacar
un porcentaje del 4% perteneciente a América Latina. De
este 4%, la mayoria son de México, ya que existe una
ciudad llamada Altamira, en el estado de Tamaulipas.
De ahi que parte de esos/as seguidores/as se deban a
alguna confusién con nuestra localizacion.
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Figura 1. Distribucién de las personas seguidoras de la pagina segun sexo y grupos de edad.
Fuente: elaboracion propia.

Tabla 1. Distribucion de las personas seguidoras de la pagina segun lugar de residencia (%).

Lugar de residencia %
Espafia 95,2%
Cantabria 92,5%
Resto de Comunidades 7,5%
Auténomas
Resto de Europa 0,7%
América Latina 4%
Resto de paises del mundo 0,1%
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Actividades del estudio analizadas

Los contenidos de las publicaciones fueron clasificados
en cinco grandes bloques tematicos que se describen a
continuacién. En cada uno de estos bloques se describe
en qué consiste la informacién en ellos contenida y se
analizan cuantitativamente.

1. Informaciéon sobre dias mundiales/ internacionales
relacionados con la salud

El primer evento importante que reflejamos en la pagina
de Facebook fue el “Dia Internacional contra el Tabaco”.
En la web ibamos reflejando todas las actividades del
Centro ese dia, afadiendo fotos (con permiso de las
personas fotografiadas) para hacer mas cercano el
evento. Se colocaron mesas informativas en el centro,
se realizaron cooximetrias, experimentos sobre el dafio
del fumar en nuestros pulmones -botella fumadora—,
intercambios de fruta por cigarrillos... Algunas de las
fotos subidas a la pagina de esta actividad alcanzaron
casi los 40 “me gusta”. A raiz de este evento, el numero
de seguidores/as de la pagina subi6 en un 62%.

En el primer afio, la actividad mas importante
que realizamos en el centro fue el “Dia Mundial contra
la Diabetes”, en el que destacamos su “marcha por la
diabetes”, que fue pionera en la comunidad autonoma.
Se realizaron muchas actividades previas al dia marcado,
asi como actividades durante ese dia, que contaron con
gran participacion de la comunidad superando todas las
expectativas: promocion de la marcha con fotografias
de todos los profesionales del centro que quisieron
colaborar, mesas informativas durante la mafiana, taller
de cocina saludable, flashmob (realizado por los/las
trabajadores/as del centro), glucemias pre y post marcha,
marcha, merienda saludable y sorteo. Posteriormente,
reflejamos con fotografias y videos cada actividad. Entre
las publicaciones previas a este dia podemos encontrar
alguna con 47 “me gusta” y mas de 1.900 visitas
alcanzadas, y otra con 108 “me gusta” y casi 12.780
visitas alcanzadas. Entre las publicaciones posteriores,
debemos destacar el video del baile realizado por los/
las comparieros/as, visualizado mas de 2.700 veces
y compartido mas de 50 veces, asi como el video
resumen de la celebraciéon de ese mismo dia, que fue
visualizado mas de 1.600 veces y tuvo un alcance de casi
2.000 visitas. Tras este evento, volvid a subir de forma
importante el nimero de seguidores/as.

Ademas, también conmemoramos en la pagina los
dias internacionales y mundiales marcados en calendario,

que consideramos de interés sanitario de la poblaciéon.
Se subieron entradas informativas de interés general
informando de la conmemoracién de ese dia y del motivo
por el que se celebra, recalcando su importancia. Algunos
de estas entradas, como el del Dia de la Fisioterapia,
alcanzaron méas de 1.100 visitas que se tradujeron en méas
de 30 “me gusta”. Otros como la Semana Mundial de la
Lactancia Materna con mas de 1.330 visitas alcanzadas
y casi 20 “me gusta”; el Dia de la Erradicacion de la
Violencia de Género con casi 830 visitas alcanzadas y
mas de 25 “me gusta”; el Dia Mundial de la Menopausia
con 14 me gusta y 1.460 visitas; el Dia Mundial del Sida
con mas de 630 visitas alcanzadas y también mas de 25
‘me gusta”; el Dia Mundial de la Parada Cardiaca con casi
1.300 visitas alcanzadas y mas de 460 reproducciones;
o0 el Dia Mundial del Ictus con més de 5.400 visitas, 70
veces compartido y 36 “me gusta”.

2. Informacién sobre actividades grupales del centro de
salud

Esta herramienta es una oportunidad para ampliar la
difusién e informacién de diversas actividades que llevan
afos realizdndose, pero cuya existencia era desconocida
por muchos/as de los/las pacientes y usuarios/as debido
a las carencias en los canales de difusidn de las mismas.

Entre ellas destacamos los grupos de preparacion al
preparto y al posparto, los cuales tienen publicaciones en
las que rondan los 40 “me gusta” y casi 1.420 visitas; la
sesion de la Direccidn General de Trafico sobre seguridad
vial, con casi 900 visitas, 13 “me gusta” y 7 veces
compartido; los cursos en el centro impartidos por nuestros/
as profesionales, como “Cuidar al cuidador” (con mas de
1130 visitas, 18 “me gusta” y 11 veces compartido), “Taller
Respira” (con 21 “me gusta” y casi 600 visitas), “Taller de
gjercicio fisico” (con 12 “me gusta” y mas de 310 visitas)
y otros invitados como la Escuela Cantabra de Salud
con cursos de cuidado responsable con 18 “me gusta’.
Entre las publicaciones que mas interacciones recibieron
destacan las entradas de los grupos de post-parto y talleres
de personas cuidadoras. Esto en parte puede ser debido a
que un porcentaje elevado de las usuarias de la red social
son mujeres que se encuentran en la franja de edad con
mas seguidores/as.

Se realizaron charlas informativas en los colegios
de nuestra zona, con la colaboracion y participacion del
profesorado del colegio. Suelen repetirse anualmente
las charlas “Higiene de Manos” para el alumnado
de infantil y los primeros cursos de primaria, cuyas
publicaciones alcanzan unos 45 “‘me gusta” y unas



950 visitas. Ademas, también se realizan charlas de
‘Abordaje en tabaquismo” para el alumnado del ultimo
ciclo de primaria, alcanzando unos 31 “me gusta” y casi
600 visitas. Quedan reflejadas y publicitadas ambas
actividades en nuestra pagina de Facebook, siempre
guardando el anonimato de los/las menores.

Siendo un referente comunitario, quisimos también
involucrarnos en un proyecto solidario. El primer afio se
hizo una campafia para recaudar ayuda economica a
través de la ONG “Médicos sin fronteras”. Este segundo
afio, el proyecto ha sido a través de la ONGD “Solidaridad
Médica®, recaudando material escolar, cepillos y pasta
de dientes, medicacion y dinero. En ambos casos se
pidieron los permisos necesarios para poder realizar las
actividades en el centro. Se explicé a través de la red
como se iba a realizar, la progresion y el resultado final.
Estas actividades tuvieron aceptacion entre la comunidad,
tanto a nivel participativo como colaborando activamente
en las campafias y ayudando a la difusion: compartiendo
publicaciones, sumando “me gusta”, comentando fotos...
De hecho, algunas de las publicaciones alcanzaron casi
30 “me gusta” y fueron mas de 25 veces compartidas con
un alcance de mas de 2.360 visitas.

3. Difusién de actividades realizadas en la comunidad

Ademas de difundir las actividades realizadas por el centro
de salud, también se le da difusion a aquellas actividades
y talleres organizados por alguno de los ayuntamientos
de la zona o la mancomunidad. De alguna forma, se
pretende dar la mayor difusion a dichas actividades ya
que proporcionan un ocio saludable a la poblacion. Entre
ellas estan el curso de defensa personas, que alcanz6 7
‘me gusta” y mas de 350 visitas; el taller de actividades
sobre igualdad y violencia de género, con mas de 425
visitas y 16 “me gusta”; los paseos saludables, con 46
‘me gusta” y 2.580 visitas; el taller de Alzheimer, que
alcanzo 236 visitas y 5 “me gusta”; las actividades de
gimnasia y ejercicio fisico, que alcanzaron mas de 370
visitas y 7 “me gusta”; o las actividades durante el periodo
vacacional, con 475 visitas y 13 “me gusta”.

Ademas, aquellas actividades grupales o comunitarias
que fueron realizadas fuera de nuestrazona de salud, pero
que podrian tener relevancia para nuestros/as usuarios/
as, también fueron difundidas, ya fueran celebradas en
municipios vecinos o0 en zonas mas alejadas dentro de
la comunidad autdnoma; organizadas por asociaciones,
escuelas de salud, servicios publicos u otros centros de
salud. Entre los ejemplos de este tipo podemos destacar:
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la marcha contra el cancer, que alcanz6 478 visitas y 13
‘me gusta”; las charlas del aula de salud organizadas por
ayuntamientos proximos, que alcanzaron casi 450 visitas
y 10 “me gusta”; o las rutas de vida saludable con mas de
300 visitas y 7 “me gusta”.

4. Difusion de contenidos relacionados con educacion
para la salud

Normalmente los contenidos son entradas informativas y
cortas, de interés sanitario general. Se abordan diferentes
tematicas relacionadas con la salud que consideramos
importantes. Entre ellas, informacién sobre vacunacion
infantil, campafia de vacunacion de la gripe, alertas sobre
medicamentos, alertas sanitarias, ola de calor/frio, etc.
Algunos de estas entradas tuvieron un alcance de mas
de 1.000 visitas y mas de 30 “me gusta”.

Si hacemos una clasificacion en cuanto a la tematica
tratada, las publicaciones de donacion de sangre
alcanzaron mas de 480 visitas y 17 “me gusta”; las
de aclaracién entre sintomas catarrales y gripales
alcanzaron mas de 7.760 visitas, 23 “me gusta” y 130
veces compartido; las de alimentacion saludable mas de
460 visitas y 12 “me gusta”; las de donacion de médula
casi 800 visitas y 24 “me gusta”; y los consejos de evitar
riesgos con determinados alimentos en menores casi 600
visitas y 18 “me gusta”.

5. Acercamiento del equipo de salud y de las instalaciones
a las personas usuarias

Se realiza anualmente una visita guiada del centro de
salud para el alumnado de segundo ciclo de primaria.
El objetivo es que sepan quiénes somos y como se
trabaja en el centro, y que pierdan el miedo a acudir a
sus revisiones 0 cuando estan enfermos. Todo quedd
reflejado en nuestra pagina, con fotos y explicaciones
sencillas. Estas publicaciones obtuvieron unos 30 ‘me
gusta” y un alcance de unas 2.100 visitas.

Otro tipo de informaciones relacionadas con este
aspecto que se han publicado desde la pagina han sido:
la apertura de centros consultorios por obras, con mas
de 1.090 visitas y 18 “me gusta”; la felicitacién de las
fiestas navidefias del equipo de salud a la poblacién, con
1.264 visitas, 89 “me gusta” y 12 veces compartido; la
despedida de comparieros/as que dejan de trabajar en el
centro de salud, con mas de 700 visitas, 63 “me gusta”
y 6 veces compartido; la presencia del equipo sanitario
en el apoyo a la celebracion del Dia Internacional contra
la violencia de género con 1.290 visitas, casi 100 “me



64 // Rodriguez-Gonzélez

gusta” y 12 veces compartido; la promocidn de la pagina
de Facebook, con 1.380 visitas, 33 “me gusta” y 13 veces
compartido; la presencia de parte del equipo de salud en
congresos sanitarios, con mas de 900 visitas y 32 “me
gusta”; y la aparicion de actividades realizadas por el
centro de salud en organismos internacionales, con 28
‘me gusta” y casi 900 visitas.

Interaccién con los usuarios/as mediante mensajes
publicos y privados

Al interactuar mediante la red social intentamos animar
a la participacién de las personas usuarias. Lo hacemos
resolviendo sus dudas, respondiendo a sus comentarios,
publicando aclaraciones sobre dudas que nos plantean
de manera repetida en alguna consulta e informacién
publica relacionada con la salud que puede generar
nerviosismo entre la poblacién y que consideramos que
es importante aclarar. Es necesario recordar que esta red
social permite el envio de mensajes privados. Cuando
recibimos algiin mensaje intentamos contestarlo el primer
dia. De hecho, el tiempo medio de respuesta esta en 16
horas. Todos estos comentarios, tanto los recibidos en
mensajes privados como los comentarios en cada una de
las publicaciones, han sido analizados cualitativamente.

Es frecuente, debido al nombre del centro de salud,
recibir mensajes de México. Concretamente de la ciudad
de Altamira, situada en el estado de Tamaulipas. La
mayoria de estos mensajes son de poblacién muy jovenyy,
en una alta proporcidn, sus consultas estan relacionadas
con temas de sexualidad, reproduccién y vacunas. Todos
estos mensajes también son contestados, ya que el
objetivo principal de la pagina es informar y educar en
salud. La temética de los mensajes privados recibidos
de la poblacién perteneciente a nuestro centro de salud
es muy variada. Asi, hemos recibido mensajes en los
que nos formulaban dudas sobre lactancia materna,
alimentacion del bebé, vacunas tanto de menores
como de adultos, horario del centro de salud para
realizar gestiones tanto administrativas como sanitarias,
aclaraciones de publicaciones (se reciben con cierta
frecuencia mensajes privados en vez de comentarios en
la publicacion) o dudas clinicas de diferentes patologias.
Ademas, también es bastante frecuente recibir mensajes
privados de agradecimiento por la informacion que se
publica en esta pagina.

En cuanto a los comentarios recibidos en las
publicaciones, mas de tres cuartas partes de los mismos
son de agradecimiento por la informacién publicada y de
animo para continuar la labor de esta pagina. No obstante,
en algunas publicaciones se recibieron comentarios

polémicos cargados de ideologia politica y que podrian
llegar a manipular la informacién que contenia la
publicacion. En alguna publicacion también se recibieron
comentarios explicando la experiencia personal sobre el
tema de la publicacién.

Conclusiones

Las interacciones y comentarios recibidos nos muestran
que la informaciédn relacionada con actividades grupales
delcentrode saludyladifusion de contenidos de educacion
para la salud son los mas visitados. Concretamente, entre
las actividades grupales del centro que mas interacciones
recibieron destacan las publicaciones de los grupos
de postparto y talleres de personas cuidadoras. Entre
la difusion de contenidos de educacién para la salud
destacan las publicaciones relacionas con gripe, catarro
y vacunas. Esta pagina ha difundido y por lo tanto ha
contribuido a fomentar que participen un mayor nimero
de personas usuarias en las actividades de celebracion
de dias mundiales como el Dia Mundial de la Diabetes y
del Dia Mundial Sin Tabaco.

Los resultados obtenidos, en parte, pueden estar
sesgados por sexo y algun grupo de edad, debido a que
un porcentaje elevado de las usuarias de la red social
son mujeres que se encuentran en las franjas de edad
entre 25 y 54 afios, de ahi que obtengan mayor alcance
aquellas publicaciones que puedan interesar mas a
este grupo de poblacién. No obstante, los resultados de
seguidores/as son consistentes con estudios previos. Asi,
el estudio realizado por Aspani et al. (2012) muestra que
las mujeres dedican mas tiempo a Facebook y lo utilizan
mas como herramienta para la comunicacion.

Difundir las actividades de prevencién y promocion
sanitaria a través de la red social permite llegar a nuestra
poblacién de una forma réapida y directa, a la vez que
acercarse a ella. Ciertamente, la creacion de una pagina
en Facebook es una tarea muy facil que no requiere
mucha inversion econdmica, ni son necesarios grandes
conocimientos de las tecnologias de la informacién y
comunicacion o una excesiva alfabetizacién digital para
el uso de la red social. Méas bien, el desafio viene de la
buena coordinacién e implicacién de las administradoras
y de la capacidad de motivar a los/las usuarios/as para
que se sientan miembros de la misma y participen en
ella de manera activa y beneficiosa. Lineas futuras de
investigacion deberian analizar la continuidad de estos
resultados en el tiempo, debido a los cambios continuos
que sufren las redes sociales y la fugacidad con que
estas se vuelven obsoletas para gran parte de las
personas usuarias.



Es preciso mencionar las siguientes limitaciones con
las que nos encontramos. Primero, el centro de salud
Altamira esta situado en una zona semirural. Este hecho
justifica, en parte, que un porcentaje importante de los/las
usuarios/as que acuden diariamente al centro de salud
sean personas mayores. Segundo, la mayoria de estas
no suelen tener perfil en esta red social, o bien tienen
algunas dificultades para manejarse con el ordenador.
Por ello, resulta un poco mas costoso conseguir mas
seguidores/as o impacto para lograr el objetivo de
informar mas y mejor. Tercero, debido a que se trata de
una pagina con perfil publico, esto hace que personas
que no tengan cuenta en Facebook puedan acceder a
la informacién, pero no pueden interactuar con un “me
gusta” ni con comentarios. Finalmente, debido a que el
objetivo de la pagina es difundir informacion vy llegar al
mayor numero de personas posible, se optd por crear
una pagina abierta que no obliga a ser miembro de ella,
para facilitar el acceso a los contenidos que en ella se
publican. De ahi que el nimero de seguidores/as también
pueda estar infravalorado.
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Resumen

Introduccion: El rechazo de nuestra propia imagen corporal puede conducir a problemas de salud graves
como la anorexia o la bulimia nerviosa, especialmente entre la poblacion joven. Objetivo: Aplicar una estrategia
en edu-entretenimiento para mejorar la imagen corporal de los jovenes en el centro de la sierra ecuatoriana.
Metodologia: Se entregd un cuestionario a 788 estudiantes universitarios sobre el grado de aceptacion de la
imagen corporal (IMC real frente al IMC ideal). La mitad de ellos participd previamente en una estrategia literaria
dirigida a escribir un relato corto en parejas relacionado con la anorexia o la bulimia nerviosa. Resultados: El
grupo control tiene peor aceptacion de su imagen corporal que el grupo experimental. Los participantes valoran
la dinamica literaria como bastante entretenida y educativa. No existe relacion entre el grado de aceptacion de la
imagen corporal y la identificacién con la historia, pero si entre esta aceptacion y el numero de personas cercanas
con trastornos alimenticios de este tipo, asi como con la valoracion de su propia dieta y con sentirse a gusto con su
cuerpo. Conclusioén: La dinamica utilizada puede ser util como parte de intervenciones en comunicacion sobre
salud para tratar de solventar estos problemas.

Palabras clave: Jovenes; imagen corporal; comunicacion en salud; literatura; desérdenes alimenticios.

Abstract

Introduction: The rejection of our own body image can lead to serious health problems such as anorexia
or bulimia nervosa, especially among young population. Objective: To apply an edu-entertainment strategy
to improve the body image of young people from the center of the Ecuadorian highlands. Methodology: A
questionnaire about the degree of acceptance of body image (real BMI vs ideal BMI) was handed out to 788
university students. Half of them previously took part in a literary strategy consisting of writing in pairs a short story
related to anorexia or bulimia nervosa. Results: The control group has a worse physical image of themselves
compared to the experimental group. Participants evaluated the literary dynamics as quite entertaining and
educational. There is no relation between the degree of acceptance of body image and identification with the
story, but there is a relation between this acceptance and the number of close people with this type of eating
disorders, as well as the assessment of their own diet and feeling comfortable with their own body. Conclusion:
The dynamics used can be useful as part of health communication interventions in order to solve these problems.

Keywords: Young; body image; communication in health; literature; eating disorders.
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Introduccion

a dieta es muy importante para el desarrollo de

una vida saludable. Los malos habitos alimenticios

pueden provocar serios problemas de salud.
Actualmente, hay muchos paises en donde las principales
causas de mortalidad de sus ciudadanos se derivan de
una dieta incorrecta. Aunque esta problematica ocurre
mayormente entre personas mayores, los jovenes
son una poblacién de interés en este campo porque
se encuentran en una fase especial en términos de
desarrollo evolutivo (Andino-Reino, Jiménez-Sanchez y
Vayas-Ruiz, 2019a).

Estos habitos alimenticios son de vital importancia
en esta etapa. Por un lado, esta la ingesta de alimentos,
que es esencial para el buen crecimiento y desarrollo
corporal que caracteriza a estas edades. Por otro lado,
la integracion de estos cambios fisicos, que pueden
desencadenar serios problemas si la persona no acepta
o evalua inadecuadamente su imagen corporal.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica y Censo
(INEC), en su Encuesta Nacional de Salud y Nutricidn
(ENSANUT-INEC, 2014), aproximadamente el 26% de la
poblacidn ecuatoriana entre 12'y 19 afios tiene sobrepeso
u obesidad. Con respecto a los trastornos alimenticios
(TA) como la anorexia o la bulimia nerviosa, no hay
cifras generales al respecto, ya que no se consideran
problemas de salud publica (EI Comercio, 24 de
noviembre, 2014). Sin embargo, algunas investigaciones
locales mas recientes hablan de una alta incidencia de
estos trastornos en la poblacion, especialmente entre
mujeres jovenes (Andino-Reino, Jiménez-Sanchez y
Vayas-Ruiz, 2019b; Jiménez-Sanchez et al., 2018).
Estos trastornos estan influidos por numerosos factores
psicoldgicos, socioculturales y especialmente, por los
medios de comunicacion y las redes sociales (Gonzalez-
Diaz, 2016; Murga-Eizagaechevarria, 2016).

Cabe recordar que los TA son enfermedades graves
pero curables si la persona realiza un tratamiento
con psicologos y médicos especializados. Los TA
se caracterizan por un comportamiento patologico
contra esta ingesta y una obsesion con el control del
peso. De origen multifactorial (biologico, psicoldgico,
familiar y sociocultural), son enfermedades que tienen
consecuencias negativas para la salud fisica y mental de
la persona (ACAB, 2017).

Debido a esto, esta investigacion tiene como objetivo
recurrir a estrategias en edu-entretenimiento como otro

elemento mas en la lucha para aliviar este tipo de trastornos.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
la comunicacion en salud abarca el estudio y el uso de
estrategias de comunicacion para informar e influir en
las decisiones individuales y comunitarias que mejoran
la salud (Mosquera, 2003, citado por Rodriguez-
Roura, Cabrera-Reyes y Calero-Yera, 2018). Aun asi,
este autor cree que es necesario tener en cuenta los
determinantes que pueden cambiar en relacion con otros
contextos, como las creencias que las personas tienen
sobre la adopcion de algun tipo de comportamiento o
los obstaculos y ventajas del entorno social y natural.
Estas consideraciones mostrarian la importancia de
apreciar la diversidad tedrica en el desarrollo de una
comunicacién en salud efectiva (Jiménez-Sénchez vy
Vayas-Ruiz, 2018a).

La comunicacién en salud abarca multiples actividades
destinadas a reducir los TA, que hacen posible su uso en
contextos mas locales. Por su parte, la edu-comunicacion
se utilizaria para disefiar la busqueda de interacciones
colectivas y dialogicas, que dependen del uso de
procesos y herramientas de comunicacion para garantizar
el progreso y el desarrollo humano (De Oliveira, 2009).
Es, en resumen, una forma de pedagogia critica que
concibe los procesos educativos, la comunicacién, los
medios y las tecnologias como herramientas de analisis
y accion para la comprension y transformacion del mundo
(Barbas, 2012).

La dindmica utilizada en este estudio se basa en la
redaccion de textos relacionados con los TA. La idea
se basa en investigaciones similares en las que el
proceso de escritura sobre un tema puede ayudar a crear
conciencia sobre ciertos aspectos que se van a tratar
(Acosta-Pérez, Jiménez-Sanchez y Paredes-Ruiz, 2019;
Jiménez-Sanchez y Vayas-Ruiz, 2018b). Como proponen
los autores citados, la dinamica debe estar organizada y
bien planificada. Se recomienda una hoja metodolégica
con la descripcién de cada actividad para guiar a
cualquier persona interesada en llevarlas a cabo. Por
lo general, se componen de aspectos como la duracion
estimada, la descripcion, los objetivos, el desarrollo, los
materiales necesarios, la preparacion, las sugerencias,
la evaluacién o los comentarios posteriores a la sesion.

La diferencia entre la dinamica de la lectura y la
escritura se aprecia en que en la primera el instructor usa
las historias como punto de partida, mientras que en la
ultima los temas son el punto de partida que se discutira
més adelante para crear nuevas historias (Acosta-Pérez,



Jiménez-Sanchez y Paredes-Ruiz, 2019). De esta
manera, la creacion de "ficcion" puede conducir a un
proceso de catarsis en el que el autor refleja su vida
diaria en las escenas, tramas y personajes. Esto ofrece
una perspectiva mas activa y personal que cuando se
lee la historia. A su vez, se podria conseguir relacionar
las emociones y los sentimientos del autor expresados
en el cuento (Cantero, 2005). Sin embargo, en el
caso de la escritura, el papel de los alumnos es mas
activo porque son los autores (Acosta-Pérez, Jiménez-
Sanchez y Paredes-Ruiz, 2019; Jiménez-Sanchez y
Vayas-Ruiz, 2018b).

La mayoria de las propuestas metodoldgicas incluyen
una parte de cuestiones o conceptos para trabajar en
cada actividad. De esta manera, la necesidad de la
fase de debate para completar el divertido proceso
de aprendizaje educativo es notable. Para abordar
la educacion basada en valores, se deben evitar los
discursos y las explicaciones en las que los roles del
alumno se limiten a escuchar o responder preguntas
sobre el tema presentado (Jiménez-Sanchez y Vayas-
Ruiz, 2018a). Es necesario que los alumnos analicen,
piensen, critiquen y pregunten, resuelvan sus dudas y
mejoren asi su capacidad de analisis critico (Consejeria
de Salud y Servicios Sanitarios, 2009).

Aunque las guias de actividades sobre este tema son
extensas, los estudios cuantitativos sobre su efectividad
son bastante escasos. Es por eso que este articulo utiliza
una perspectiva mas experimental y analitica respecto a
una dinamica centrada en el beneficio de la escritura de
relatos cortos. Por lo tanto, los objetivos finales de esta
investigacion son comprobar si la intervencion cambia la
forma en la que los estudiantes ven los TA; saber como
influirén las historias cortas para cambiar sus actitudes y
conocimientos sobre el tema; y conocer especialmente si
la dinamica empleada sirve para mejorar la aceptacion de
la imagen corporal.

Metodologia

Se recurri6 a un disefio de tipo cuasi-experimental, con
una primera fase de diagndstico o exploratoria y seguida
de una segunda etapa de intervencion pero aplicada a
distintos sujetos. En la primera fase se suministré un
cuestionario a 397 estudiantes de entre 17 y 30 afios
pertenecientes a diferentes carreras de la Universidad
Técnica de Ambato, en el que se preguntaba acerca
del peso y la altura (Jiménez-Sanchez et al., 2018).
En la etapa de intervencion participaron 391 alumnos

Rev Esp Comun Salud // 69

(total = 788) y al final de la actividad literaria se les
preguntd sobre su peso y altura, entre otras cuestiones
relacionadas con la dinamica empleada. La poblacion
estudiantil es de 16.000 personas, por lo que se garantizo
que la muestra fuese de un minimo de 376 personas (5%
de margen de error y 95% de nivel de confianza). Las
pruebas estadisticas utilizadas fueron la U-Mann Whitney
y la correlacién de Spearman. Los datos recopilados
se analizaron utilizando el paquete estadistico SPSS
(version 23 para Windows 64 bits).

Todos los sujetos participaron de manera voluntaria,
sin animo de lucro y con el previo consentimiento
informado. Se respetd en todo momento el anonimato
de los datos y de los participantes, asi como el
cumplimiento del reglamento dispuesto por el Comité
de Etica de la Universidad.

Para implementar la estrategia de comunicacion,
este estudio utilizo como referencia varios procesos y
principios para proyectos en comunicacion en salud
(Jiménez-Sénchez y Vayas-Ruiz, 2018a), que son:
1. Investigacion y analisis; 2. Disefio estratégico; 3.
Desarrollo, produccidn y revision de materiales y métodos;
4. Gestion, implementacion y seguimiento; 5. Evaluacion
del impacto; y 6. Planificacion para la continuidad.

Por lo tanto, el primer paso fue obtener el indice de
masa corporal (IMC real) de los jovenes estudiantes y
especialmente, el peso y la estatura que les gustaria
tener (IMC ideal). Una vez que los resultados fueron
investigados y analizados se llevé a cabo la fase de
intervencién, en la misma universidad, pero esta vez con
diferentes estudiantes.

De media, la actividad duré entre 50 y 60 minutos
(duracion de una leccién estandar) e incluy6 los siguientes
pasos:
= Introduccion del instructor y la actividad.
= Organizacion de los alumnos en parejas.
= Reparto de una hoja con una ilustracion donde se
presentan las consecuencias de los TA por parejas.
= Breve explicacion de los componentes de la historia
(introduccidn, presentacién de personajes y contexto,
climax y finalizacion).
= Escritura del relato corto sobre el tema.
= Facilitacion de la guia del instructor durante el proceso
de redaccion en caso de preguntas o dudas.
= Recopilacion de historias v, si hubiera tiempo, lectura
de algunas de ellas.
= Aplicacién de una nueva version resumida de los
cuestionarios aplicados en la fase exploratoria.
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= Agradecimiento y despedida.

Una vez que se recopilaron los textos, se cre6 una
pagina web con todos ellos (ver Anexos). Asi, el resto de
la gente puede leerlos para concienciarse sobre el tema,
0 bien aprender sobre la dinamica utilizada.

Se solicitd el permiso necesario a los maestros
o tutores involucrados, y se concertd una cita para
administrar el cuestionario durante el tiempo de clase. En
el caso del grupo control que recibio solo el cuestionario,
pero no la intervencién, el tiempo para esa actividad no
superd los 15 minutos.

Para evitar posibles sesgos en las respuestas, no se
les informé de que el objetivo del taller era modificar sus
actitudes hacia la anorexia y la bulimia nerviosa, solo
se les indico que escribieran relatos cortos que serian
publicados para que otras personas los leyeran.

Resultados

El rango de edad es de 17 a 30 afios (media = 21,7). El
36,3% son hombres y el 62,2% son mujeres (un 1,5%
no contestaron). Vale la pena mencionar que en el grupo
control habia menos mujeres (Rho=,107; p=,003) y
jovenes de méas edad (Rho=-,160; p<,000).

Los jovenes que desarrollaron la actividad la
definieron con las siguientes palabras: muy bueno,
conciencia, creativo, dindmico, divertido, educativo,
entretenido, imaginacion, informativo, interesante,
recreativo y reflexion.

Del uno (minimo) al diez (maximo), los estudiantes
calificaron la actividad como muy educativa (media =
8,1) y entretenida (8,1 también). Con la misma escala,
respondieron a la pregunta “jcuanto te has identificado
con la historia?”, con una media de 3,95. Cuando se les
preguntod en el cuestionario acerca de cuantas personas
conocian que tuvieran o hubiesen tenido TA, el 17,9% dijo
que no conocia a nadie, el 39% a muy pocas personas,
el 27,7% a pocas, el 10,3% ni a muchas ni a pocas, y
el 5,1% a muchas (media = 1,46). Posteriormente, los
estudiantes tuvieron que definir dos conceptos, anorexia
y bulimia nerviosa, y con sus respuestas mostraron que
todos habian aprendido ambos términos.

A la pregunta de por qué hay personas que
quieren tener una altura o peso diferente a pesar de
estar en buenas condiciones, las expresiones mas
repetidas fueron: aceptacion social, apariencia fisica,
baja autoestima o autoaceptacion, por comentarios u
opiniones externas, criticas y presiones sociales, canones

de belleza, estereotipos, inconformidad, inseguridad, no
sentirse bien, obsesion con el fisico y vanidad.

En cuanto a cémo valoran su alimentacién (1 minimo,
10 maximo), la media es de 7,44, y respecto a si se
sienten cdmodos con su cuerpo (mismo baremo) la
media es de 8,28.

Conrespecto ala parte inferencial de la investigacion,
se comparo la diferencia entre el IMC real y el IMC ideal
de los estudiantes que realizaron la actividad frente a
los que no. Para averiguar el IMC real se les pregunto
sobre el peso y la estatura, y para encontrar el IMC
ideal se les preguntd sobre el peso y la estatura que les
gustaria tener. Mas tarde, en la operacionalizacion de
los datos, las libras se pasaron a kilogramos vy la altura
de centimetros a metros. Luego, se us6 la formula
para encontrar el IMC: peso (kilogramos) dividido por
la altura (metros) al cuadrado. Después se calcul6 la
diferencia entre el IMC real y el IMC ideal, y finalmente
se compararon los dos grupos.

Se utilizd la prueba no paramétrica U-Mann Whitney
y la correlacion de Spearman (Kolmogorov-Smirnov
= p<,001). Los resultados fueron: U-Mann Whitney
=-3,346; p<,001, y Rho =-,131; p<,001. Respecto a otras
correlaciones significativas (Spearman, p<,005), cuanto
mayor es la diferencia entre los IMC (peor autoimagen),
menos valoran su dieta (p<,000) y se sienten menos
comodos con su cuerpo (p<,000), datos también
apoyados por la fuerte relacion directa entre estas dos
ultimas variables (Rho =,439; p<,000).

Por su parte, las mujeres tienen una mayor
diferencia entre sus IMC (p=,025), y también valoran
menos su dieta que los hombres (p=,020). A su vez,
dentro del rango de edad investigado, a los mas
jovenes les parecio la actividad mas educativa (p=,002)
y entretenida (p=,030), pero también son los que menos
valoran su dieta (p=,004). Ademas, cuanto mayor es
el numero de personas conocidas con TA, mayor es la
diferencia entre los IMC (p=,002) (peor autoimagen),
menos valoran su dieta (p=,001) y se sienten menos a
gusto con su cuerpo (p=,021).

Finalmente, noexiste unarelacion entrelaidentificacion
con la historia y la mejora de la imagen corporal (p=,146).
Sin embargo, si que hay una relacion positiva entre la
identificacion con la historia y el niumero de personas
conocidas con TA (p<,000). Esto también provoca que,
a mayor identificacion, menos valoren su dieta (p=,005) y
estén menos a gusto con su cuerpo (p<,000).



Discusion

En términos generales, la actividad empleada fue
positiva y obtuvo buenas criticas y valoraciones
sobre su valor educativo y de entretenimiento. Los
participantes apreciaron que les gustara el tema y que
les ayudara a aceptarse tal y como son, asi como a
no pretender parecerse fisicamente a nadie. Ademas,
no solo adquirieron conocimiento sobre los trastornos
alimenticios, sino que también se dieron cuenta de la
importancia de la aceptacion de su imagen corporal e
incluso pudieron sugerir consejos a las personas con
TA. En este sentido, el beneficio de la estrategia utilizada
ha sido doble, porque ademas de recibir informacion,
también han sido capaces de generar una actitud
proactiva y a favor de la lucha contra los TA mediante la
produccion de historias cuyos protagonistas padecian
estos desordenes alimenticios.

A su vez, los consejos dados por los participantes
para aquellos que no estan satisfechos con su peso
o estatura se enfocaron en la aceptacién, mejorar la
autoestima, amarse a si mismo, confiar en uno mismo,
verse 0 sentirse bien, ignorar las criticas o los malos
comentarios, no dejarse llevar, ser original, acudir a un
especialista, valorar y respetarse.

Por su parte, las diferencias significativas entre un
grupo y otro demuestran que la disparidad entre el IMC
real y el IMC ideal es menor en el grupo que realizo
la actividad respecto al grupo control. Es decir, los
estudiantes que hicieron la dinamica indicaron un IMC
ideal mas cercano a su peso y altura real que el grupo
control, por lo que se puede confirmar la efectividad de la
actividad edu-comunicativa ejecutada.

En cualquier caso, aunque la actividad fue efectiva,
todavia habia muchos jovenes (especialmente ellas)
que no se sentian cdbmodos con su cuerpo y a los que
les gustaria tener un peso o estatura muy diferente del
que realmente tenian, incluso hasta el punto de ser
considerado de caracter grave. Por tanto, uno de los
grandes desafios que aun debe abordarse es que el pais
ecuatoriano trate los TA como problemas de salud publica
para que se pueda actuar de manera oficial y, sobre todo,
tomar medidas preventivas a nivel institucional trabajando
junto con centros de salud, educacion y familias (Andino-
Reino, Jiménez-Sanchez y Vayas-Ruiz, 2019a).

Elresultadofinaldelaestrategiade edu-entretenimiento
no solo afectd a las personas involucradas, sino que
también condujo a la creacién de un sitio web que
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contiene todos los textos que escribieron los jévenes (ver
Anexos). El objetivo, como se propuso en el taller, es
que el resto del mundo pueda acceder a estos escritos
y leerlos o utilizarlos para actividades relacionadas con
el proceso de concienciacion y educacion sobre temas
relacionados con los TA.

Ademas, es interesante la recopilacion de propuestas
sobre otros temas que les hubiera gustado discutir,
como la sexualidad y especialmente el bullying. Con
esta demanda sobre otros ambitos no tan académicos
se demuestra la necesidad de una educacion informal y
el hecho de que no deberian ser ensefiados solo por la
familia o sus amistades, sino también por instituciones
educativas que deberian empoderarse de los problemas
que los jovenes demandan y quieren conocer para el
desarrollo de una vida plena y saludable.

Los jovenes destacaron la importancia de ciertos
comentarios despectivos sobre su cuerpo recibidos por
sus parientes cercanos y amigos, los cuales podrian
influir en una peor aceptacion de su imagen corporal.
Es por ello que todos (familiares y amigos) y también los
medios de comunicacion deben ser educados para no
promover estandares de belleza que lleven a otros a no
sentirse a gusto con su fisico, algo que podria derivar
enun TA.

Hay que prestar atencion a los datos que reflejan
como conocer a personas con estos trastornos se
relaciona con una peor autoimagen, con la valoracion de
su dieta y con sentirse menos comodos con su cuerpo.
Aunque se pueda pensar primeramente que el hecho
de tener casos cercanos con TA hace que sea mas
dificil para uno mismo caer en estos problemas (por no
querer vivir el mismo sufrimiento de esos conocidos),
los resultados muestran lo contrario. Esto significa que
pesaria mas la aceptacion social, los comentarios, o
la percepcion fisica de las personas que tienen estos
trastornos a la hora de influir en los demas para que
también estos acaben por desarrollar los problemas
mencionados (por querer estar igual de delgadas y
‘bellas” que estas personas afectadas).

Esto debe plantearse seriamente para futuras
intervenciones y para talleres preventivos, porque al
detectar posibles casos de TA también habria que
observar a las personas cercanas, ya que pueden ser
susceptibles de terminar sufriendo estos trastornos
(familiares, amigos, etc.). En resumen, los TA no solo
afectan a las personas individualmente, sino que también
tienen un efecto secundario social muy relevante y a



72 I/ Jiménez-Sanchez, Andino-Reino, & Vayas-Ruiz

tener en cuenta si se quiere prevenir e intervenir (Andino-
Reino, Jiménez-Sanchez y Vayas-Ruiz, 2019a).

Ademas, se debe enfatizar en que tampoco hay que
vender el discurso de "acepta tu imagen corporal" asi
como asi. El sobrepeso y la obesidad también causan
problemas graves y, por lo tanto, es normal que algunas
personas quieran tener un peso mas bajo y esto no
significa que tengan o terminen con un TA. Por lo tanto,
siempre es necesario aclarar en estos mensajes y en los
talleres que lo ideal es buscar un IMC saludable, y para
ello, algunos tendran que perder o ganar peso corporal.

En definitiva, los TA son un tema pendiente que
debe ser tratado desde la adolescencia como parte del
aprendizaje extracurricular, por lo que es aconsejable
que las instituciones gubernamentales, educativas y
familiares colaboren conjuntamente para llevar a cabo
estrategias de diversos tipos, adaptadas al contexto
sociocultural y, sobre todo, realizadas periédicamente
y con objetivos a largo plazo. Aunque las charlas
informativas sean la base para que estas personas
obtengan conocimiento, también es necesario recurrir
a la comunicacion en salud y, especialmente, a la edu-
comunicacion para reforzar y profundizar en los TA de
forma diferente, actualizada y familiar respecto al grupo
social en el que se quiere intervenir.

Por ultimo, alguna de las limitaciones a destacar fue,
por un lado, que se deberia haber medido el peso y la
estatura de manera mas precisa en vez de preguntar.
Sin embargo, al respecto cabe mencionar que no se
hizo por falta de tiempo y, ademas, la diferencia entre el
peso y estatura medidos con precision y el obtenido al
preguntar resulta igualmente Util para el objeto de estudio
debido a que el error o discrepancia entre el dato real y
el supuesto o percibido se vuelve aleatorio y se corrige
estadisticamente al haber cientos de participantes.

Por otro lado, otra limitacion estaria en el tiempo de
ejecucion de la actividad, pues tal y como argumentaban
lo estudiantes, se quedaba corto. Por ello, se recomienda
ampliar no solo la duracion en el proceso de escritura,
sino también afadir un espacio dedicado a la lectura de
algunos texto llamativos y, especialmente, extender la
parte final destinada al debate de los TA, pues se considera
que el proceso de reflexion derivado es sustancial para el
cambio de actitudes y conductas. No obstante, hay que
ser consciente de que la posible ampliacion de tiempo
no es acorde con la duracion estandar de muchas de
las clases lectivas, lo que ha dificultado que la dinamica
pudiera realizarse 6ptimamente.

Conclusiones

Se puede concluir que la intervencién empleada ha sido
efectiva para cambiar la forma en la que los estudiantes ven
los TA. La escritura de historias cortas sirve para cambiar
las actitudes y conocimientos sobre el tema y a su vez,
para mejorar la aceptacion de la imagen corporal de uno
mismo. Sin embargo, aunque la actividad ha sido positiva,
solo debe tomarse como una contribucion mas dentro de
todas las que deben hacerse para abordar los TA.

Las intervenciones especificas como las que se
han realizado pueden ser efectivas a corto plazo,
pero no tanto a largo plazo, por lo que habria que
trabajar longitudinalmente con talleres donde estos
participantes tengan un papel activo y no solo pasivo,
tal y como ha consistido la actividad literaria propuesta
en esta investigacion. De esta forma, se podra crear
una sociedad proactiva, responsable, educada y que
pueda colaborar en conjunto para mejorar los habitos
saludables del resto de la poblaciéon.
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Resumen

Introduccioén: Twitter es una plataforma que prioriza la inmediatez de la comunicacion. Sin embargo, los tweets
en areas cientificas casi nunca llegan a una audiencia amplia. Objetivo: Examinar estrategias discursivas
utilizadas por médicos peruanos con una cuenta activa en Twitter sobre la validez de los posibles tratamientos
contra la COVID-19. Metodologia: Analisis critico del discurso, mediante el uso del modelo tridimensional
de Fairclough y con ayuda de las nociones de ethos. Resultados: Se encontraron dos @mbitos en los que
se expresa el ethos discursivo médico-cientifico: la construccion como individuos especialistas en salud y
el abordaje dado a los aspectos del ethos médico-cientifico (el método, la evidencia y lo pseudocientifico).
Conclusiones: Ellenguaje utilizado en los tweets es impersonal y neutro. El posicionamiento de los individuos
como especialistas en salud se consigue mediante una opinion tematica. Un ethos discursivo que refuerza el
ethos prediscursivo existente a través de estrategias discursivas como la denominacion y la intertextualidad es
el que desarrolla este posicionamiento.

Palabras clave: Andlisis critico del discurso; Ethos; Twitter; Tratamientos contra la COVID-19; Médicos; Peru;
Comunicacion de la ciencia; Comunicacion en salud.

Abstract

Introduction: Twitter is a platform that prioritizes the immediacy of communication. However, tweets in
scientific areas rarely reach a wide audience. Objective: To examine discursive strategies used by Peruvian
doctors with an active Twitter account on the validity of possible treatments for COVID-19. Methodology:
Critical discourse analysis, using Fairclough's three-dimensional model with the help of notions of ethos.
Results: Two areas were found where the medical-scientific discursive ethos is expressed: the construction as
individual specialists in health and the approach given to the aspects of the medical-scientific ethos (the method,
the evidence and the pseudo-scientific). Conclusions: The language used in the tweets is impersonal and
neutral. The positioning of individuals as health specialists is done through a thematic opinion. A discursive
ethos that reinforces the existing pre-discursive ethos through discursive strategies such as denomination and
intertextuality is the one to develop this positioning.
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communication; Health communication.
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Introduccion

os discursos sobre ciencia y cémo esta puede

contribuir a la sociedad son, hasta cierto punto,

monopodlicos, dado que solamente unas pocas
personas tienen (o pueden tener) una opinién informada
sobre este tema. Todas estas personas son cientificos
que trabajan en su respectivo campo, es decir, miembros
de una pequefia élite dentro del pais. En el contexto de
la pandemia, se hace necesaria una informacién valida y
precisa sobre el tema.

Este trabajo busca analizar estrategias discursivas
utilizadas en Twitter por médicos e investigadores en salud
para discutir sobre la validez de posibles tratamientos
contra la COVID-19 a la fecha en la que se llevo a cabo
esta investigacion (el uso de la Cloroquina, Ivermectina,
Remdesivir y Dexametasona). Esta plataforma social
en linea desmediatiza la comunicacion, de manera que
los usuarios de esta red toman el control de sus canales
oficiales de comunicacién. El objetivo de este trabajo es
analizar cémo los médicos e investigadores en salud
enmarcan la importancia de la comunicacion sobre los
posibles tratamientos frente al coronavirus y céomo al
hacer esto construyen su papel como especialista o
cientifico en la sociedad. La hipotesis central de este
trabajo es que las estrategias discursivas utilizadas por
los especialistas se trasladan de la escritura académica
a las plataformas sociales, dando forma a un ethos
discursivo médico-cientifico en Twitter.

Sobre la escritura académica del area especifica
de medicina en idioma castellano, Garcia Negroni
(2008, p. 27) explica que existe una "total ausencia de
mencién directa de los discursos de los otros cientificos,
la constante alusion a las contribuciones e ideas de
estos Ultimos bajo la forma de resultados alcanzados y
el escaso porcentaje de comentarios meta-enunciativos
sobre las diferentes no coincidencias del decir en este
subcorpus". Esto explicaria el mayor efecto de “objetividad
y neutralidad” asociado a las disciplinas llamadas
“duras”, y favoreceria la representacion del discurso de
esta ciencia como medio “neutro y aséptico” de simple
registro de los hechos. La autora (Garcia Negroni, 2008)
explica también que estas estrategias constituyen un
ethos médico que busca describir objetos, experiencias y
desarrollos de forma objetiva y transparente.

La comunicacién de la ciencia surge como una forma
de institucionalizacién del sector de la investigacion vy el
crecimiento de los medios de comunicacién. Asimismo,
existe un discurso consensuado sobre la idea de que la
ciencia y la actividad cientifica son beneficiosas para la
sociedad (Bucchi, 2008). La concepcion tradicional implica

una vision paternalista de la comunicacién cientifica.
Bucchi (2008) argumenta que esta visién tradicional
de la comunicacién cientifica implica la incapacidad
del publico para comprender y apreciar los logros de
la ciencia, debido a una hostilidad publica perjudicial.
Esta teoria difusionista ve a las personas como meros
receptores de informacion, cuya ignorancia y hostilidad
por defecto hacia la ciencia pueden contrarrestarse
mediante la inyeccién apropiada de comunicacion
cientifica. En este caso, el proceso de comunicacion
cientifica comienza con el especialista y termina en el
discurso popular. Como este concepto tradicional de
comunicacion publica de la ciencia es el mas aceptado
y conocido, Bucchi (2008, p. 57) argumenta que también
es una ideologia presente en este tema.

La plataforma Twitter es una de las redes sociales mas
populares, con millones de usuarios alrededor del mundo
(Lépez-Gonii & Sanchez-Angulo, 2018). En un contexto
de “noticias falsas” y “post-verdades”, la comunicacion
de la ciencia por medios accesibles como Twitter u otras
redes sociales se vuelve transcendental (Patel, 2019).
Al respecto, Pérez-Rodriguez, Gonzélez-Pedraz, &
Berrocal (2018) encuentran que, para el caso especifico
de la comunicacién de ciencia en Twitter, son los propios
cientificos quienes por medio de sus perfiles personales
realizan este trabajo de difusion, y también reciben mayor
visibilidad gracias a los retuits en esta red.

Las principales ventajas que ofrece Twitter para
los cientificos, segun Lopez-Gofii & Sanchez-Angulo
(2018) son: incrementar su branding personal, mejorar
sus habilidades de comunicacion escrita, y promover el
involucramiento del publico con la ciencia. Una conclusion
a que la también llegan Budge, Lemon & McPherson
(2016), quienes argumentan que los académicos usan
Twitter como parte de su proyeccion como especialista
o0 autoridad de manera publica, asi como una forma de
hacer accesible la produccién académica.

Sobre los resultados de la comunicacion de la ciencia en
Twitter, Bombaci, Farr, Gallo, Mangan, Stinson, Kaushik &
Pejchar (2015) sostienen que los tweets casi nunca llegan
a una audiencia de formuladores de politicas, organismos
gubernamentales u ONGs, a pesar de la intencion de los
presentadores. En la mayoria de los casos, la audiencia
de los tweets casi siempre esta constituida por otros
pares (miembros de la academia, investigadores, otros
cientificos), y solo ocasionalmente por comunicadores.

Twitter es también la red social predominante para
compartir informacion concerniente a temas de la salud,
pero también en donde se distribuye desinformacion
(Lopez-Pujalte & Nufio-Moral, 2020). De este modo,
por ejemplo, el articulo de Gonsalves, McGannon, &



Pegoraro (2019) discute como la Fundacion Canadiense
para el Corazén y los Accidentes Cerebrovasculares
y los usuarios canadienses de Twitter vinculan las
experiencias e identidades de las mujeres con la campafia
de concienciacion sobre enfermedades cardiovasculares
#MoreMoments, utilizando un enfoque de analisis critico
del discurso. Estas autoras (Gonsalves et al., 2019)
identifican microelementos de un texto a los que denominan
‘pequenas historias”, dentro de extractos de un hashtag de
Twitter. En este trabajo, las autoras (2019, p. 3) identifican
las posiciones de los sujetos y determinan la construccion
de los agentes sociales en las dinamicas de poder y los
contextos politicos, asi como los derechos de expresion y
los roles de comportamiento y como las responsabilidades
relacionadas con la salud apoyaron o resistieron estas
construcciones (Gonsalves et al., 2019, p. 16).

De igual forma, Rochwerg et al. (2020) mencionan
que la vasta informacién en salud disponible en Twitter
y la rapidez de la actualizacién de esta plataforma
ocasionan que dentro de esta plataforma coexistan
informacidn proveniente de fuentes fiables y conjeturas no
comprobadas. Ademas, Twitter puede también provocar
histeria e influir de manera negativa en el bienestar mental
de sus usuarios (Rosenberg, Syed, & Rezaie, 2020).

Twitter es una herramienta de informacion y
comunicacion fundamental en el contexto de la crisis
por la COVID-19. Wicke & Bolognesi (2020) estudian el
discurso publico en Twitter sobre la COVID-19 durante
marzo y abril del 2020. Estos autores identifican temas
recurrentes en el corpus de tweets identificados para
este estudio, como por ejemplo: comunidad y compasion
comunitaria; politica y reaccion a la epidemia; y, el méas
importante de todos, el marco figurativo de guerra. En la
misma linea, Pérez-Dasilva, Meso-Ayerdi & Mendiguren-
Galdospin (2020) concluyen que, ya para finales de
febrero de 2020, la COVID 19 pasa a generar una crisis
de informacién por la aparicion de bulos sobre este tema
en esta plataforma en linea

También existen trabajos sobre el uso de Twitter por
parte de médicos. Morandeira Rivas, Riquelme Gaona,
Alvarez Gallego, Targarona Soler & Moreno Sanz (2018)
realizaron una encuesta sobre el uso de las redes
sociales por parte de los cirujanos generales en Espana.
Estos autores encontraron que los cirujanos de menor
edad tienen mas posibilidad de tener un perfil en redes
sociales. También encontraron que el uso profesional de
las redes sociales se centra en la difusion de informacion
sobre eventos cientificos, actividades educativas,
actualizacion de conocimientos y comunicacion entre
expertos (Morandeira Rivas et al., 2018).
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Durante el afio 2020 se han publicado varios articulos
que estudian el uso de Twitter por parte de los médicos e
investigadores en salud para abordar temas relacionados
con la COVID-19. De acuerdo a Pollet & Rivers (2020) y
Rochwerg et al. (2020), Twitter se ha consolidado como
un lugar de encuentro y una fuente de informacion para el
intercambio cientifico durante las emergencias de salud
publica por su rapidez en la diseminacion de datos sobre
la COVID-19 entre los investigadores. Del mismo modo,
para Ghosh, Schwartz & Narouze (2020), Twitter facilita
la colaboracion instantanea y remota con otros médicos
en el contexto de la pandemia. Por otra parte, el trabajo
de Wahbeh, Nasralah, Al-Ramahi & El-Gayar (2020)
detalla que los médicos tuitean sobre ocho categorias
principales relacionadas con la COVID-19: acciones
y recomendaciones, lucha contra la desinformacion,
sistema de salud, informacion y conocimiento, sintomas
y enfermedad, inmunidad, testeo, infeccién y transmision.
Las categorias de acciones y recomendaciones y la lucha
contra la desinformacion suponen casi el 50% del total del
corpus de los tweets revisados para esta investigacion.

Métodos

Para este andlisis del discurso se utilizo el modelo
tridimensional de Fairclough (2006), que consta de: el
texto, en el que se analizan datos transcritos; la practica
discursiva, en la que se pueden analizar los procesos
de produccion, relaciones y consumo; y, finalmente,
la practica social, donde se analizan las estructuras
sociales subyacentes. También se contd con la ayuda de
las nociones del ethos de Amossy (2016) y Maingueneau
(2002). El ethos es un concepto de dificil definicion, ya
que es una construccidn linglistica pero también una
posicion institucional (Amossy, 2016). Asimismo, un
ethos es compartido por miembros de una comunidad
(Maingueneau, 2002). Para este trabajo, se utiliza la
distincion de Maingueneau (2002) entre ethos discursivo
y pre-discursivo, de manera que el ethos prediscursivo es
una imagen predisefiada del orador.

Ambos marcos metodoldgicos son complementarios,
pues como argumenta Ramirez (2013), a pesar de que
ambos esquemas analiticos destaquen la importancia
del poder como elemento central del analisis, el proceso
del mismo privilegia distintos aspectos. La eleccion de
ambos marcos tedricos se debe a que los médicos e
investigadores en salud no ocupan un lugar dominante
dentro de la sociedad peruana, pero si cuentan con
una posicién de autoridad en su campo cientifico por el
mismo hecho de su trabajo.
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La eleccion del material fue motivada considerando
su relevancia para la pregunta de investigacion y su
acceso a través de Internet. EI material de este trabajo
estd compuesto por lenguaje escrito, disponible en
tweets individuales sobre el tema. Se trata de discursos
escritos en Twitter. En especial, se privilegié al analisis
de “pequefias historias” (Georgakopoulou, 2015), que
son interacciones puntuales sobre un tema y en un
contexto especificos, dado que Twitter facilita una forma
miniaturizada de comunicacion (Georgakopoulou, 2015).

El rango de fechas corresponde al inicio y fin de la
cuarentena por la pandemia de la COVID-19 en Perd,
desde el 15 de marzo al 30 de junio de 2020. La seleccion
de las cuentas fue hecha con ayuda del algoritmo de
Twitter “A quién seguir’, que sugiere perfiles similares.
Para esta seleccion inicial de cuentas personales de
Twitter se utilizaron cuatro criterios: 1) cuentas activas

con tweets propios que generen cierta interaccion;
2) cuentas que hablen sobre la pandemia en Peru y
sus posibles tratamientos en idioma castellano; 3) la
autopresentacion de cada cuenta individual corresponde
a un meédico o investigador en salud peruano radicado en
Peru o en el extranjero; 4) cuentas que en el momento de
la seleccion no trabajaban en un cargo publico y cuentan
con publicaciones académicas sobre el tema de la salud.

Las cuentas analizadas, su autopresentacion y
numero de seguidores se detallan en la Tabla 1.

Las cadenas de busqueda dentro de estas cuentas
fueron: hidroxicloroquina (from:Cuenta), hidrocloroquina
(from:Cuenta), cloroquina (from:Cuenta), ivermectina
(from:Cuenta), remdisivir (from:Cuenta), dexametasona
(from:Cuenta). Finalmente, los 33 tweets analizados de
cada una de las cuentas seleccionadas se encuentran
detallados en el anexo A.

Tabla 1. Caracteristicas de las cuentas de Twitter seleccionadas.

Cuenta

Autopresentacion

Numero
de tweets
seleccionados

Numero de
seqguidores

@Alvaro_Taype

Médico epidemidlogo / Memes / Ser el eterno

1.066 16

forastero, el eterno aprendiz, el eterno postulante

@drhuerta

Médico y comunicador. Los lugares méas oscuros
del infierno estan reservados para aquellos que
mantienen su neutralidad en tiempos de crisis
moral. Dante.

138 mil

@emezones

Physician, Scientist and Epidemiologist.
Independent Consultant, Professor and
Researcher. Peruvian Citizen

772

@

ErnesBustamante

Molecular Biologist & Biochemist. PhD by Johns
Hopkins Univ. Medical School; BS & MS Cayetano
Heredia Univ. DNA Personalized Medicine. Ex-
Chief Peru's NIH (INS)

15,8 mil

@jjaimemiranda

MD PhD Epidemiology NCDs Global Health
@cronicasperu

@MEDICINA_UPCH

@CayetanoHeredia

Globo terraqueo con Europa y Africa Visiting Prof
@georgeinstitute

, Prof

@LSHTM

, Lown Scholar

@HarvardChanSP

4.993




Resultados

Los textos revisados fueron escritos en el contexto de la
pandemia en Peru. En este caso, para la comunicacion
de un tema tan especializado, como es la validez de
un posible tratamiento médico, se adopta una teoria
difusionista de la comunicacion de la ciencia (Bucchi,
2008). Esto se refuerza con el hecho de que muchos
de los tweets revisados no generan mucha interaccion
0 conversaciones con otros usuarios mas alla que con
otros pares. Este mismo fendémeno sucede tanto en las
cuentas con pocos seguidores como en las dos cuentas
consolidadas con miles de seguidores, como lo son @
drhuerta y @ErnesBustamante.

En las pocas ocasiones donde si hay respuestas
por parte de los autores, la interaccion esta escrita en
modo lejano y formal. Por ejemplo, @ErnesBustamante
trata de usted a los comentaristas, o es el mismo autor
quien hace un hilo tras el tweet inicial. Otra caracteristica
que se resalta es el poco uso, casi nulo, de hashtags por
estas cuentas.

El ethos prediscursivo precede a la construccion de
la imagen en el discurso (Amossy, 2016). Una persona
legitimada, es una autoridad exterior de la que goza el
locutor, que se percibe como “un portavoz autorizado”
(Amossy, 2016). Por lo tanto, el locutor tiene un capital
simbolico acumulado, ya que el que habla tiene poder
a los ojos del publico (Amossy, 2016). Por lo mismo, el
ethos prediscursivo y el capital simbdlico que conlleva
se posicionan como una préactica social. En los casos
revisados, el ethos prediscursivo (la imagen predisefiada
del otro) tienen limites borrosos con el ethos discursivo.
El ethos prediscursivo de los médicos e investigadores en
salud se confirma por medio del ethos discursivo en Twitter.

El ethos prediscursivo contiene un estereotipo,
que consiste en pensar en lo real por medio de una
representacion cultural preexistente (Amossy, 2016).
El ethos prediscursivo de los médicos y los cientificos
es el de alguien serio y estudioso que busca encontrar
respuestas correctas y basadas en la evidencia para
preguntas “cientificas”. Otro de los estereotipos de los
cientificos es que trabajan en una “torre de marfil’, es
decir, un ambiente altamente especializado. En este
sentido, Gimenes & Mira (2019) proponen que el ethos
prediscursivo médico consiste en una posicién de
autoridad en el tema como una persona calificada que
puede responder a todas las preguntas y ser confiable
en términos de capacitacion, apoyo profesional y con una
actitud digna de confianza.
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Normalmente, el discurso sobre lo cientifico tiene
un espectro lejano y serio, y en estas circunstancias
especiales también. Esto se debe sobre todo ala seleccion
léxica utilizada por los autores, y también la importancia
suprema dada al método cientifico como diferenciador
de lo que los autores hacen, cumplen y saben (y lo que
los demas usuarios de esta plataforma no). Dado que el
orador, en este caso el escritor en Twitter, construye su
propia imagen en funcién de la imagen que el auditorio
tiene de él/ella (Amossy, 2016), esta autopresentacion
refuerza el estereotipo anterior.

Se encontraron dos ambitos en los que se expresa la
pretension de neutralidad propia de escritura académica
de este campo cientifico (Garcia Negroni, 2008), que
son: la construccidn como individuos especialistas en
salud y el abordaje dado a los aspectos del ethos médico-
cientifico (el método, la evidencia y lo pseudocientifico).

Posicionamiento de los individuos

especialistas en salud

como

El posicionamiento como figuras de autoridad en el tema
en Twitter se consigue a través de una opinion sobre un
tema especifico. Una toma de postura reiterada y a lo
largo de un tiempo especifico crea identidades (Evans,
2016). En los casos revisados, la mayoria de usuarios
se encuentra en contra del tratamiento propuesto por
el Ministerio de Salud (MINSA). Se trata de una opini6n
critica que da a entender que el hablante (el especialista)
podria hacerlo mejor, lo que demuestra la existencia de
un celo profesional.

Se utiliza mucho la denominacién del sistema de
representacion de actores sociales para hacer referencia
a colegas investigadores, portales o instituciones de
investigacion y organismos publicos, con el fin de
resaltar la autoridad, credibilidad y agencia de los
que son nombrados, como por ejemplo: el MINSA, el
Colegio Americano de Médicos, la Administracion de
Medicamentos y Alimentos (FDA, por sus siglas en
inglés), la Red de Farmacovigilancia de Francia, etc.
Es decir, los otros actores sociales de la comunidad del
ethos prediscursivo se explicitan en el discurso.

De la misma manera, la referencia a organismos de
investigacion y universidades de paises occidentales
(EE.UU., Francia, etc.) es constante. Esta denominacion
se utiliza como un recurso para comunicar que un estudio
desarrollado o una medida adoptada alli tienen valor. A
continuacion, se puede observar un par de ejemplos
sobre la denominacion de la FDA en la Figura 1y la
Figura 2.
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Alvare Taype-Rondan ol
®Alvaro_Taype

Hoy: FDA revoca la autorizacion de emergencia que
tenia para el uso de hidroxicloroquina, debido a que la
informacién actual (incluidos los ensayos clinicos
aleatorizados) sugiere que no tiene beneficios pero si
causa dafios.

link: fda.gov/media/138945/d...

Gary L. Dslwow P

Deputy Assintant Secoetary

Dhoector, Mecheal Coimberneasare Programs

Baomedical Advaisced Research and Developient Authoniry |BARDA)
Office of Assastant Secretmy for Prepasedness and Response | ASFR)
U5, Department of Health and Human Services (HHS)

330 Indepemdence Ave. 5.W.. Room 640G

Wailnngton, [ .C. 20201

Diear Dy. Dhsbaow

Thas betber v im pesqpomnee b youn revpoesd, dated today, ikt the Food and Diag Admumrsivation
(FIIA) ievole the Emerpency Use Aurhorization (ELA) for ensérgency nie of oral formmslarion
of chlosoqane phosphase (CC)) and brydroxychloroquine sulfate THCG) 1o be distribused from the
Suwtegic National Stockpile (SN5) issued oa Magch 28, 2020, Like BARDA s carlier request 1o
FInA 0o iseme thee EUA. BARDA s request 1o revole the ELTA is pan of a collaborarive, 1S0G-
meragency cffon o mapedly respond 1o this contmupenly cvolving publse health ensergency,
Tosdary”"s request to revoke is based om pew information. meluding clinscal frial dats results, that
have lod BARDA to conchade that this dmg may not be effective to treat COVID-19
[Coromavimes Disease 200%] and that the dag’s polential benefits for snch use do pol eurweigh
s knowa and potential risks

1398 1E SO - T M
8 p. m. - 15 jun. 2020 - Twitter Web App
22 j 20 er Web App

Figura 1. Alvaro Taype-Rondan “Hoy: FDA revoca la autorizacion de emergencia que tenia para el uso de
hidroxicloroquina, debido a que la informacion actual (incluidos los ensayos clinicos aleatorizados) sugiere que no
tiene beneficios pero si causa dafios”. https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1272581844404514819

Elmer Huerta hd
@drhuerta

La FDA advirtié contra el uso del medicamento contra
la malaria hidroxicloroquina, en pacientes con COVID-
19, citando riesgos de problemas graves del ritmo
cardiaco reut.rs/2xWryRX

) Reuters @ @Reuters - 24 abr.

The FDA cautioned against the use of malaria drug hydroxychloroquine in COVID-
19 patients, citing risks of serious heart rhythm problems reut.rs/2xWryRX
reut.rs/2x3ydJw

6:16 p. m. - 24 abr. 2020 de Washington, DC - Twitter for iPhone

Figura 2. Elmer Huerta: “La FDA advirti6 contra el uso del medicamento contra la malaria hidroxicloroquina, en

pacientes con COVID-19, citando riesgos de problemas graves del ritmo cardiaco”. https://twitter.com/drhuerta/
status/1253825155324956673



Asimismo, este énfasis y hasta sobreuso de la
denominacidn es una estrategia que brinda legitimacion
y credibilidad a las entidades (personas e instituciones)
nombradas, al mismo tiempo que construye un ethos
médico cientifico discursivo. Este ethos (Bermudez,
2007) se configura entonces como una construccion de
identidad de estos sujetos usuarios de Twitter como figuras
especialistas, a partir de |a referencia a la credibilidad del
colectivo de estas otras entidades denominadas.

A lo largo de la mayoria de los tweets revisados,
también resalta el uso de la intertextualidad que se
manifiesta con el uso de verbos reportativos por medio
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de una atribucion directa (Figura 1 o Figura 2) o el uso
de comillas (Figura 3). En estos casos, esta estrategia
discursiva se utiliza para resaltar algo que otra persona
0 entidad importante menciona, lo que ocasiona una
idealizacion de la imagen de estas personas o entidades.
Aqui se utiliza el efecto de objetivacion y de autoridad,
citando a gente y entidades importantes en el campo
cientifico. También se utiliza la atribucion directa, que
otorga identificacion y visibilidad a la persona o entidad
ala que se cita, lo que a su vez refuerza la pretension de
neutralidad del ethos prediscursivo y la credibilidad del
ethos discursivo.

Ed Mezones-Halguin
G @ eMmezones

"Paciente con lupus no encuentra hidroxicloroguina
para su tratamiento”: escenario no lejano. La
automedicacion no solo te dana a ti (efectos adversos

serios), puede danar a otros. @AnGelLaUyEn @drhuerta
@elpanfletope @edgarod @victorzamora @Minsa_Peru
@cugartegil @silamud75

S T+ WY e (ot
Th, = & Mar. 2U0 08 Lalacans

Figura 3. Ed Mezones-Holguin: “Paciente con lupus no encuentra hidroxicloroquina para su tratamiento”. https://
twitter.com/emezones/status/1244109742236209159
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Aspectos del ethos médico-cientifico: el método, la
evidencia, lo pseudocientifico

La autopresentacion de si mismo al publico en Twitter en
los casos revisados es como un especialista en salud. Para
hacerlo, se recurre alas explicaciones detalladas del ambito
profesional, como son el método cientifico, la evidencia y
lo que constituye lo pseudocientifico. De esta manera, se
sefialan el ambito de lo cientifico y todos los conceptos que
este incluye (la metodologia, la publicacion de resultados
con un proceso de revision por pares, la evidencia) y, por
ultimo, lo que no es cientifico (lo pseudocientifico).

En la Figura 4 se comparte un articulo sobre el
excepcionalismo en la investigacion, en el que el autor
utiliza la exclusion-supresion dentro de una metafora:
[Los cientificos] reclaman ciencia dura para conseguir
estudios robustos y no anécdotas. La seleccidn léxica
es interesante pues se habla de criterios especificos,
ciertamente cientificos, que deben ser cumplidos, ya que
de lo contrario lo que se obtiene no es nada valido. Por

otro lado, el “nosotros” del ethos [nosotros, los cientificos]
marca la importancia de seguir estos criterios para este
grupo de personas.

Otro aspecto importante que se ha resaltado es el
proceso de revision por pares, a través de un lenguaje
normativo, asi como el principio de reproducibilidad.
También se resalta la importancia de la evidencia en el
quehacer cientifico. Por ejemplo, para la construccion del
concepto de “medicina basada en la evidencia” se utiliza
una metonimia cambiando la palabra por otra: vehemencia
(Figura 5). Igualmente, en la Figura 6 también se resalta
la palabra “evidencia” (o mejor dicho su falta).

Otra palabra que se repite es la de “pseudociencia”.
Se denomina pseudociencia a todo lo que no ha pasado
por los criterios del método cientifico mencionados
anteriormente, como por ejemplo, el uso de suplementos
de vitamina C (Figura 7). El concepto de pseudociencia
se construye en referencia a lo que no es cientifico y
lo que va en contra del ethos cientifico anteriormente
mencionado.

Ernéito Bustamante
S Ermeas St TmsnTE

Las crisis no son excusa para rebajar los criterios
cientificos. Reclaman ciencia dura para conseguir
estudios robustos y no anécdotas de poca utilidad. La
ivermectina, cloroquina y remdesivir son hoy igual de
validas que sebo de culebra o caca de gallina.

AQAINIT pandemic nesednch excepticnalism

Figura 4. Ernesto Bustamante: “Las crisis no son excusa para rebajar los criterios cientificos”. https://twitter.com/

ErnesBustamante/status/1257664768887992321
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Jairme Mararsds .
1918
Medicina
Basadaen la
Vehemendia

JSuena familiar?

ﬂmm Eecchiril_Bilnl - 3 Sy
Thia R mae SR ERaE moch naem 5013 oo mova (oo Lurs Speainy’s Pake
Rider]

Figura 5. Jaime Miranda: “1918 Medicina Basada en la Vehemencia ;Suena familiar?”. https://twitter.com/
jjaimemiranda/status/1257160765896749057

Alvaro Taype-Rondan @Alvaro_Taype - 14 abr.
e Hoy MINSA sacé lineamientos (bit.ly/3efCD0G), autorizando el uso de
Hidroxicloroquina para COVID, incluso como profilaxis SIN EVIDENCIA.

Hoy salid el primer ECA sobre HCL, gue no encuentra beneficios clinicos
pero si efectos adversos (bit.ly/2RCPmke)

WTFI2!
Q) s 1 23 ) 34

[~

Figura 6. Alvaro Taype-Rondan: “Hoy MINSA sacé lineamientos, autorizando el uso de Hidroxicloroquina para
COVID, incluso como profilaxis SIN EVIDENCIA”. https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1250203161899474951
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w Alvaro Taype-Rondan ol
EAlvaro_Taype

Lo bueno: MINSA retrocedid con respecto al uso
profilactico de hidroxicloroquina para COVID-19 en
medicos (no basado en evidencias).

Lo malo: @IDL_R saca este articulo pseudocientifico
que recomienda suplementos de vitamina C para
prevenir COVID-19 (bit.ly/34RTu6A)
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Figura 7. Alvaro Taype-Rondan: “Lo bueno: MINSA retrocedié con respecto al uso profilactico de hidroxicloroquina para
COVID-19 en médicos (no basado en evidencias). Lo malo: @IDL_R saca este articulo pseudocientifico que recomienda

suplementos de vitamina C para prevenir COVID-19". htt

Practica social

La practica social resultante de estas estrategias
discursivas se daen el contexto de una sociedad neoliberal
como la peruana, donde histéricamente el comercio, el
campo econémico Y las personas que trabajan en este
campo especifico ocupan el lugar mas importante dentro
de la sociedad. Por lo tanto, los cientificos no tienen
una posicion de poder entre la élite de la sociedad. Esto
se debe a que el pais no es industrializado, es decir, el
enfoque economico tiende a centrarse en la extraccion y
exportacion de materias primas y por lo tanto las personas
que trabajan en el campo de la Investigacion y Desarrollo
(I+D) no ocupan un posicionamiento importante.

De esta manera, la posicion y el capital simbdlico
que tienen los cientificos son bastante modestos.
Esta situacion se produce, y a la vez se refuerza, por
las estrategias discursivas utilizadas que dificultan
la comunicacion con un gran publico. Esto termina
contribuyendo a la reproduccion de las inequidades ya

ps://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1252075742806126593

existentes en términos de consumo y produccion de
informacién cientifica y en lineas méas generales, en la
educacion terciaria.

Discusioén
A pesar de las multiples ventajas que ofrece Twitter como
medio de comunicacion de la ciencia para los cientificos
(Lopez-Gorii & Sanchez-Angulo, 2018; Budge, Lemon &
McPherson, 2016), especialmente para la comunicacién
publica de la ciencia para el gran publico, este trabajo
encuentra que los tweets revisados no generan mucha
interaccion o conversaciones con otros usuarios mas alla
que con otros pares, lo cual concuerda con los resultados
del trabajo de Bombaci et al. (2015).

El trabajo de Morandeira Rivas et al. (2018) encuentra
que los cirujanos jovenes tienen mayores posibilidades
de tener perfiles de redes sociales activos. Sin embargo,

este trabajo encuentra que los perfiles de médicos e
investigadores en salud con una carrera consolidada que



participan en otros medios de comunicacion (como la
television abierta, de cable o la radio) y al mismo tiempo
escriben en su cuenta de Twitter, cuentan con muchos
mas seguidores que sus pares mas jovenes y sin tanta
exposicion mediatica.

Si bien los mensajes se han escrito en la plataforma
Twitter durante esta circunstancia especifica, la
pandemia, se puede afirmar que el lenguaje utilizado
es impersonal y neutro. Esto parece ser una traslacion
de la pretension de neutralidad del estilo propio de la
escritura cientifica en articulos académicos de esta area
especifica (Garcia Negroni, 2008) hacia los tweets. Esto
es una manifestacion de un ethos preexistente que a la
vez dificulta la comunicacion de la ciencia, la cual termina
adoptando un enfoque difusionista.

Lo mas resaltable que se encontro es que, a diferencia
de la escritura académica en medicina, donde casi no se
menciona directamente los discursos de colegas (Garcia
Negroni, 2008), en Twitter se hace uso de la denominacion
constantemente. Se menciona directamente a otros
organismos del area u otros cientificos, asi como a
usuarios de Twitter. También se utiliza la intertextualidad,
mediante una atribuciéon directa empleando verbos
reportativos, pero siempre relacionados a este campo de
estudio especifico.

El tema de la desinformacién es omnipresente a lo
largo de la coleccidn de tweets revisados, pero no se
le denomina directamente asi, sino que para nombrarlo
se introduce el concepto de lo pseudocientifico, lo que
no cumple con los criterios del método cientifico. Esta
definicion coincide con la que encontraron Salvador
Mata, Raffio & Cortifias-Rovira (2020, p.73) en su
trabajo sobre la percepcion de las pseudociencias en
el colectivo médico espariol: “la falta de rigor cientifico
en la demostracion de sus afirmaciones, que no derivan
de ensayos clinicos representativos y realizados por
métodos cientificamente avalados”. Este hecho también
coincide con las conclusiones del trabajo de Wahbeh et
al. (2020), quienes arguyen que este tema es una gran
preocupacion para los profesionales de la medicina
activos en Twitter.

Otro punto importante que resaltar es que a pesar
de que el trabajo de Gimenes & Mira (2019) analiza
interacciones producidas personalmente (cara a cara),
y encuentra que el ethos prediscursivo se funde con el
discursivo en el caso de los médicos, los resultados son
parecidos a los de este trabajo que analiza interacciones
puntuales en Twitter. Esto hace suponer que el ethos
prediscursivo se puede manifestar en diversos formatos
(interaccidn presencial o plataforma social en linea) casi
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sincambio algunoy que también, el entorno de plataformas
de redes sociales y lo oral tienen caracteristicas comunes
en cuanto a la facilidad de comunicacion y las estrategias
utilizadas para ello.

Conclusiones

Este trabajo encontré que las estrategias discursivas
utilizadas por médicos en Twitter difieren notablemente
de la escritura académica en esta especialidad. Es
decir, el ethos discursivo médico-cientifico es alimentado
por otro tipo de estrategias en esta red social en linea,
especialmente la denominacion e intertextualidad, que
de igual manera refuerzan la pretension de neutralidad
del ethos prediscursivo y resaltan la credibilidad del ethos
discursivo.

Existen dos ambitos en los que el ethos discursivo se
expresa: la construccion como individuos especialistas en
salud y el abordaje dado a los aspectos del ethos médico-
cientifico (el método, la evidencia y lo pseudocientifico).
El posicionamiento de los individuos como especialistas
en salud se consigue mediante una opinién tematica.
Este posicionamiento se desarrolla mediante un ethos
discursivo que refuerza el ethos prediscursivo existente
mediante la denominacion y la intertextualidad. Otros
aspectos del ethos médico-cientifico, como son la
metodologia, la evidencia y lo pseudocientifico, son
desarrollados por medio de la seleccidn léxica vy
contribuyen al desarrollo de la autopresentacion del
ethos discursivo.

Este hecho genera que, a pesar de las ventajas
que una plataforma participativa como Twitter ofrece,
estas seas infrautilizadas a efectos de comunicacion
de la ciencia. Esto contribuye a la reproduccion de las
inequidades existentes en términos de consumo de
informacién cientifica, pues los escritores recurren al
concepto tradicional de comunicacién de la ciencia,
la teoria difusionista. Se encontr6 también que los
tweets revisados, que contienen informacion sobre los
posibles tratamientos del COVID-19, no generan mucha
interaccion en la plataforma de Twitter mas allé que con
otros pares. El lenguaje formal y lejano es utilizado en
estas interacciones puntuales. En general, el lenguaje
utilizado en los tweets revisados es impersonal y neutro,
lo cual parece ser una traslacion de la pretension de
neutralidad del estilo propio de la escritura cientifica en
articulos académicos, pero que en realidad se trata de la
presencia del ethos prediscursivo.

Finalmente, este estudio cuenta con dos limitaciones
claras: 1) se utiliza un microanalisis textual de corte
cualitativo, lo cual tiene limitaciones en cuanto al tamafio
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de la muestra y su posible generalizacion, 2) la seleccion
de cuentas para analizar se hizo con ayuda del algoritmo
de Twitter "A quién seguir", que no es neutro sino que
depende de las variables incluidas en este algoritmo,
lo cual puede haber introducido un sesgo subyacente
en este trabajo. Por lo tanto, proximas investigaciones
podrian revisar el tema con otro tipo de muestreo para
comprobar (o no) si las mismas estrategias discursivas
para la comunicacion de la ciencia se utilizan en
Twitter o en otros contextos. También se puede realizar
una aproximacion diferente, como por ejemplo una
metodologia cuantitativa como la mineria de datos para
el andlisis textual, como es el caso del trabajo de Wicke
& Bolognesi (2020).
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Anexo

A. Listado de tweets analizados.

Cuenta

Numero de tweets
seleccionados

Tweets analizados

@Alvaro_Taype

16

https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1250203161899474951
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1258829264549527555
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1263298399421464578
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1252075742806126593
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1262147040613711873
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1262894669886902274
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1268294488029626370
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1268765137617518592
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1253227840973279233
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1249061164044165120
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1245143250970738688
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1272581844404514819
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1260620130536566786
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1260637876456435712
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1269371270031986689
https://twitter.com/Alvaro_Taype/status/1273068661956317184

@drhuerta

https://twitter.com/drhuerta/status/1264347595670990853
https://twitter.com/drhuerta/status/1264998824 742989824
https://twitter.com/drhuerta/status/1263679059365711875
https://twitter.com/drhuerta/status/1253825155324956673
https://twitter.com/drhuerta/status/1261288716422742016
https://twitter.com/drhuerta/status/1264761635346034690
https://twitter.com/drhuerta/status/126896819504 3536898

@emezones

https://twitter.com/emezones/status/1265003317769515009
https://twitter.com/emezones/status/1244109742236209159
https://twitter.com/emezones/status/1242596191017160704
https://twitter.com/emezones/status/1264749146113585153

@ErnesBustamante

https://twitter.com/EresBustamante/status/1258760409739386880
https://twitter.com/ErnesBustamante/status/1257664 768887992321
https://twitter.com/ErnesBustamante/status/1268737015690002432
https://twitter.com/ErnesBustamante/status/1257681840007192578

@jjaimemiranda

https://twitter.com/jjaimemiranda/status/1261250346724147202
https://twitter.com/jjaimemiranda/status/1257160765896749057
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Relacién entre nuevos diagnésticos de VIH y la difusién de campanas
de prevencion

Relationship between new HIV diagnoses and the dissemination of
prevention campaigns
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Resumen

Elvirus de lainmunodeficiencia humana es una pandemia extendida a nivel mundial. Las medidas de prevencion
son una prioridad en su lucha y el Ministerio difunde las campafias de prevencién mediante los medios de
comunicacion de masas. El objetivo de este trabajo es analizar el contenido de las campafias y el formato de
difusién mas utilizado, asi como encontrar si hay una relacién entre el nimero de casos de nuevos diagndsticos
de VIH por afio y la cantidad de medios utilizados para la difusién a lo largo de los afios 2005-2018. Se trata
de un estudio observacional retrospectivo descriptivo, basado en las campafias de Sanidad de prevencién en
VIH, Planes estratégicos de Prevencion y Control en VIH publicados a partir de 2005, e Informes de Vigilancia
Epidemiologicas. Las campafas se difunden en diferentes formatos y avanzan con el paso de los afios. Estan
destinadas a diferentes colectivos que llevan a cabo practicas de riesgo y a la poblacién general. El formato
mas utilizado es el cartel, la difusion de las campafias fue escasa en la mayoria de los afios, y los casos en los
ultimos afos descienden pero muy lentamente.

Palabras clave: Campafias; comunicacion; prevencion; sida; VIH.

Abstract

The human immunodeficiency virus is an extended global pandemic. Prevention measures are a priority in their
struggle and the Ministry uses mass media to spread prevention campaigns. The aim is to analyze the content
of the campaigns and the most used diffusion format, as well as finding out if there is a relationship between the
number of cases of new HIV diagnosed each year and the amount of media used to publish them over the years
2005-2018. It is a retrospective descriptive observational study, based on HIV prevention health campaigns,
strategic plans for HIV prevention and control, published from 2005 onwards, and epidemiological surveillance
reports. The campaigns are disseminated in different formats and they make progress over the years. They are
destined to different groups with risky practices and the general population. The most used format is the poster,
the diffusion of the campaigns was scarce in most of the years and the cases did descend in the last years but
very slowly.

Keywords: Aids; campaigns; communication; HIV; prevention.
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Introduccion

y el sindrome de inmunodeficiencia adquirida

(SIDA) constituyen una pandemia extendida a
nivel mundial. Los ultimos datos recopilados expresan
que en 2017 hubo 36.9 millones de adultos y nifios que
vivian con la infeccion, 1.8 millones de nuevas personas
infectadas, y 940.000 personas que murieron a causa de
ello (ONUSIDA, 2018).

EI virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)

El VIH infecta a las células del sistema inmunitario,
alterando o anulando su funcién. La infeccion produce
un deterioro progresivo del sistema inmunitario, con la
consiguiente inmunodeficiencia. Se considera que el
sistema inmunitario es deficiente cuando deja de poder
cumplir su funcién de lucha contra las infecciones y
enfermedades. SIDA es un término que se aplica a
los estadios més avanzados de la infecciéon por VIH y
se define por la presencia de alguna de las mas de 20
infecciones oportunistas o de canceres relacionados con

él (Organizacion Mundial de la Salud, 2019).

En 2017 se originaron en Espafia un total de 410.611
muertes, de las cuales 498 fueron por sida y VIH. De
esas muertes, 385 fueron hombres y 113 muijeres, siendo
su edad media de 51,2 afios. Entre 1981 y 2016 el
nimero de defunciones maximo fue de 5.857 en 1995,
disminuyendo de manera considerable hasta 1998 y
teniendo un descenso mas lento a partir desde 1999.
(Instituto de Salud Carlos IlI, 2018).

Debido a la magnitud del problema, desde 1987 se
crea en Espafia la Comision Nacional de Coordinacion y
Seguimiento de Prevencion del Sida, para el seguimiento
de la situacion epidemioldgica y la valoracion de los
programas implantados anteriormente. El motivo de su
creacion se debe a que esta infeccion es una de las
principales preocupaciones del Ministerio. EI Ministerio
reparte el trabajo en diferentes areas: investigacion,
relaciones internacionales, asistencia, epidemiologia,
y prevencion. (Ministerio de Sanidad, Consumo 'y
Bienestar Social, 2019).

Las medidas de prevencion son la prioridad en la
lucha contra el VIH/sida. Una de las herramientas de
prevencion de las que se sirve el Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social. Promocién y prevencion
son las campafias de prevencion difundidas a través
de los medios de comunicacion de masas, elaboradas
para concienciar sobre el VIH y sida. Estas campafias
van dirigidas a la poblacion en general y a los grupos

que realizan practicas de riesgo como son: jovenes,
hombres que tienen relaciones sexuales con hombres
(HSH), personas que ejercen la prostitucion, mujeres,
inmigrantes e usuarios de drogas inyectadas (UDIS)
(Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social.
Promocién y prevencion, 2019).

Objetivos

Analizar el contenido de las campanias.

Conocer el formato en el que se difunden las
campanas, y saber cual es el mas utilizado.

Observar si hay relacién entre el nimero de casos
de nuevos diagnésticos de VIH por afio y la cantidad
de medios de difusion utilizados a lo largo de los afios
2005-2018.

Metodologia

Se realizd un estudio observacional retrospectivo
descriptivo. Esta revision se ha basado en las campafias
del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
de prevencion en VIH y Sida, que estan publicadas
entre los afios 2005-2018; en los Planes estratégicos
de Prevencion y Control en VIH, publicados a partir de
2005 vy recogidos en la pagina web del Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social; y en los Informes
de Vigilancia Epidemiologica del VIH/Sida del Instituto
Carlos IlI. El objetivo es poder comprobar la evolucion
en relacién a la comunicacion y los medios de difusién,
asi como evaluar los contenidos de las camparias y el
resultado en datos de las mismas.

Resultados

Este estudio analiz6 el contenido y el formato de
difusién mas utilizado en las campafias del Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social relacionadas con
la prevencion del VIH/Sida. Publicadas de 2005 a 2018,
las campafias presentaron diversidad de temas y de
formatos, como se describe a continuacion:

En 2005 se lanza “Por iy por todos, Usalo”. El medio de
difusién utilizado para esta campafia es el spot, enfocado
a la prevencion de la transmisiéon en las relaciones
sexuales. Por otro lado, en el DMS (Dia Mundial del
Sida), que es el 1 de diciembre, se lanza “Detén el Sida.
Haz la Promesa” en donde se promueve la prevencion
ante el contagio y la aceptacion de las personas con Sida.
Las dos campafias se centran en la poblacion en general,
sin resaltar ningun colectivo en especial (Ministerio de
Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2005).
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Figura 1. “Por ti y por todos, Usalo”. Fuente: Ministerio de Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2005.

En 2006 el Ministerio publica dos campafas. Por
un lado, “Nosotros disfrutamos seguros. Tu decides.
Disfratalo”, que se publica solo en formato cartel y va
dirigida a parejas homosexuales. Por otro lado, “Si no
tomas precauciones, ¢ sabes quién actua?”, que fomenta
la prevencion mediante el preservativo, y que ademas del
VIH abarca también otras enfermedades de transmision
sexual y el embarazo no deseado. En este caso el medio
de difusion es diverso: spot, radio, prensa y un triptico.
Esto se puede deber a que la campafia va destinada
a una poblacion joven, y por ese motivo, se amplia el
abanico de difusion para acercarse mas a ella. Por ultimo,
en este afio en el DMS, se lanza “El mundo aun necesita
kilémetros de compromiso”, en formato cartel y folleto y
destinado ala poblacién general. Esta campafia promueve
la realizacion de la prueba para el diagnéstico precoz, la
prevencion con uso del preservativo y el respeto hacia
las personas con la enfermedad (Ministerio de Sanidad
Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2006).

En 2007 hay tres campafias. Se mantiene “Si no tomas
precauciones, jsabes quién actua?’, dirigida a jovenes,
y ademéas se afiade “Entre nosotros usa preservativo”,
una campafia de prevencién y diagndstico precoz de
VIH y otras ITS (Infecciones de Transmisién Sexual)
destinada al colectivo HSH, y que como publicacion solo
utiliza el cartel. En el DMS se lanza “Son maés los lazos
que nos unen a ti, que los que nos separan”, dirigida a
toda la poblacion, en la que muestran apoyo en contra
de la discriminacion que sufren las personas con esta
enfermedad y piden la cooperacion de toda la poblacién,
publicada en folleto y cartel (Ministerio de Sanidad
Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2007).

En el afio 2011 se publica un informe, que muestra

que entre los afios 2005-2007: en el colectivo de UDI baja
el niumero de casos, de 275 nuevos casos en 2005 a 176
en 2007; en HSH aumentan de los 497 nuevos casos en
2005 a 668 en 2007; y en la poblacion heterosexual, van
desde los 637 casos en 2005 a 651 en 2007. En este
Ultimo caso la diferencia es minima, por lo que es mas
significativo el aumento que se da en HSH que en el resto
de los colectivos (Vigilancia Epidemiolégica del VIH/Sida
del Instituto Carlos IIl, 2011).

En 2008 se lanza “Por ti por mi, hazte la prueba’,
cuyo formato es el cartel y el folleto. Esta campania va
destinada a la deteccion precoz de la infeccion en HSH,
ya que la mitad de los hombres diagnosticados de VIH en
2007 no sabian que estaban infectados y llevaban ya una
media de 10 afios asi, lo que tiene un riesgo importante
para la salud colectiva y para su propia salud. Por el
DMS se lanza otra campafia, con el lema “Actla, detén el
sida. Unidos podemos”. Se cumplen 20 afios del DMS y
se pide el compromiso de la sociedad como en los DMS
anteriores. Como peculiaridad, el mensaje de la campafia
aparece en multitud de idiomas, haciendo un guifio a la
poblacion inmigrante, y se elige el formato cartel y folleto
(Ministerio de Sanidad Consumo y Bienestar Social.
Campanias, 2008).

En 2009 se lanza la campafia “No dejes que el VIH
se fije en ti”, cuyos soportes elegidos son el spot, cartel,
y por primera vez se utiliza la introduccion de nuevas
plataformas emergentes, como son la red social de
Facebook y YouTube. En paralelo, aparece la campafia
“Frente al VIH no bajes la guardia”, en la que se opta por
el cartel y el folleto. Estas dos camparias simultaneas van
dirigidas al colectivo de HSH. Por ultimo, para el DM se
elige el cartel y el folleto, para difundir la campafia “Si me
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besas te trasmitiré ternura”, que acaba con algunas falsas
creencias en la forma de transmision y la discriminacion,
dirigida a la poblacion general. (Ministerio de Sanidad
Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2009).

En 2010 la campafia “;Hablamos?” utiliza el spot,
el cartel, la prensa y el folleto. Abre una nueva linea e
incluye el papel del inmigrante como poblacion sensible,
poniendo de manifiesto la presencia de diversas ONG
donde pueden apoyarse. Por otro lado, también se
publica otra campafia dirigida a HSH, sobre la prevencion
de la transmision sexual, llamada “Ponte una medalla”.
En este caso se adhiere una nueva red social como es
Twitter, y se sigue apoyando la difusion de las campafias
en Facebook y YouTube, donde se pueden seguir estos
programas de salud. Ademas, para el DMS, la campafia
“Quiérete. Utiliza preservativo. Hazte la prueba del VIH
se dirige a toda la poblacién, da prioridad a la deteccion
precoz de la enfermedad promocionando la realizacion
de la prueba, y se publica en cartel y folleto (Ministerio de
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Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2010).

En el afio 2013 se publica un nuevo informe, en
donde se escogen los datos entre los afios 2008-2010:
los nuevos casos de infeccién en el colectivo HSH pasan
de 1397 casos en 2008 a 1627 en 2010; los UDI pasan
de 242 casos en 2008 a 191 casos en 2010; y en los
heterosexuales en 2008 se diagnosticaron 1092 nuevos
casos y 933 en 2010. En correlacion al aumento de casos,
se encuentra el crecimiento de poblacién inmigrante en
nuestro pais, pues las personas que no han nacido en
Espafia suponen un tercio de los nuevos diagndsticos.

En 2011 se lanzan dos campafias. En primer lugar,
“De hombre a hombre, habla del VIH. Porque el silencio
no puede ser un sintoma mas”, una campafia que esta
dirigida a los HSH. En ella se quiere dejar de lado el VIH
como tema tabu y se exponen a personajes publicos
hablando del tema, como estrategia para hacer el tema
visible. Los medios utilizados son: spot, cartel, folleto,
tarjeta y enlaces a Facebook y YouTube.

Figura 2. “De hombre a hombre, habla del VIH. Porque el silencio no puede ser un sintoma mas”. Fuente: Ministerio

de Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2011.



Por el DMS se publica “30 Afios de Logros, 30 Afios
de Retos”. Se cumplen 30 afios del inicio de la epidemia
y se aprovecha este aniversario para recordar a la
poblacién general la continuidad de la infeccién, y los
retos pendientes, pero también los logros conseguidos
hasta la actualidad, con un spot, cartel, folleto y enlaces a
Facebook y YouTube. (Ministerio de Sanidad Consumo y
Bienestar Social. Campafias, 2011).

En 2012 llama especialmente la atencidn que se lanza
una unica campaiia, la del DMS, en formato folleto. Su
eslogan esta compuesto por palabras relacionadas con el
VIH y se contestan preguntas que arrojan una informacion
completa del tema: ;qué es el VIH?, ;como se trasmite
y no se trasmite?, ;como se previene?, ;como se
detecta?, y ;doénde, quién y cuando hacerse la prueba?
Esta camparfia busca combatir el estigma e incluye como
novedad la informacion sobre el tratamiento (Ministerio de
Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafas, 2012).

En 2013, la campafa “Hazte la prueba” se centra en
la promocion de la prueba del VIH, bajo el lema “Juntos
podemos lograr cero infecciones por VIH”, con el objetivo
de detectar el 30% de casos que siguen sin diagnosticar.
Esta dirigida a la poblacion general y el medio elegido
es el cartel, Facebook y YouTube (Ministerio de Sanidad
Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2013).

En 2014 se lanza la campafia “El Sida No Es Algo

ELVIHY OTRAS

INFECCIONES
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del Pasado, Tenlo Presente, Si tienes dudas, Hazte la
prueba”. Siguen sin diagnosticarse aproximadamente el
30% de casos en HSH, lo que quiere decir que en este
colectivo 3 de cada 10 hombres no sabe que tiene VIH.
Esta campafia empodera la promocion de la prueba del
VIH con objeto de reducir el riesgo de transmision y poder
beneficiarse de manera precoz del tratamiento disponible.
Como medio de difusion encontramos: cartel, infografia,
Facebook y YouTube. Para el DMS se utiliza la misma
imagen publicitaria, pero a diferencia de la anterior no
incluye la infografia como medio de difusién (Ministerio de
Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2014).

En 2015 se lanzan dos campafias a nivel nacional.
Por un lado, “El VIH, y otras Infecciones de Transmision
Sexual, También te Pueden Afectar a Ti", una campafa
que refuerza los habitos seguros en las relaciones
sexuales y la promocion de la realizacion de la prueba,
apoyandose para la difusion en los formatos de cartel e
infografia. Por otro lado, para la conmemoracion del DMS,
la camparia “Sin estigmas” se centra en la lucha contra el
estigma y la discriminacion hacia las personas con VIH y
sus entornos, con el fin de alcanzar cero discriminaciones.
Para esta campafia se opt6 por los formatos del cartel,
infografia, Facebook y YouTube. Estas dos campafias
estan dirigidas a la poblacion general (Ministerio de
Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2015).

DE TRANSMISION SEXUAL

TAMBIEN TE PUEDEN
AFECTARA TI

Si tienes dudas, hazte la prueba.

Figura 3. “El VIH, y otras Infecciones de Transmision Sexual, También te Pueden Afectar a Ti". Fuente: Ministerio de

Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campanas, 2015.
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IEn 2016 se lanza en el DMS la campafia “Cuida tu
salud. Protégete. Levantemos las Manos por la Prevencion
VIH?, que esta dirigida a la poblacion general y centra la
atencién en la prevencion contra la infeccién. Se utiliza
el cartel, la infografia, y por primera vez WhatsApp, una
plataforma mundialmente utilizada, y que podria haberse
utilizado antes, ya que tiene un gran poder para la
difusién de contenidos (Ministerio de Sanidad Consumo
y Bienestar Social. Campafias, 2016).

En 2017 la campafia “Sin Conddn no hay vuelta atras.
Tomar precauciones es la manera mas facil de prevenir
la infeccion de las ITS y VIH” vuelve a centrar la atencion
en la prevencion en los colectivos de HSH, utilizando el
spot, el cartel e y la infografia. En este afio, ademas, en
el DMS se lanza una infografia incluyendo un hashtag:

“#TransmiteRespeto”. Por otro lado, la campafia “Besar,
Comprender, Amar, Disfrutar, Tocar, Convivir no Transmite
el VIH" hace hincapié en la discriminacién social y en
las situaciones de rechazo a las que se enfrentan las
personas con VIH. Se intenta concienciar a la sociedad
y dar la informacién para evitarlo, disponiendo del spot,
WhatsApp, Facebook, YouTube, Twitter, infografia y
carteles, con la peculiaridad de que por cada palabra del
hashtag se ha creado un cartel (Ministerio de Sanidad
Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2017).

En 2018 sigue la misma campafa que se publico
en el DMS de 2017, siendo esta la unica de este afio y
utilizando los mismos medios de difusién del afio anterior
(Ministerio de Sanidad Consumo y Bienestar Social.
Campainias, 2018).

o trandmite el VIH

#TransmiteRespeto

Figura 4. “Besar, Comprender, Amar, Disfrutar, Tocar, Convivir no Transmite el VIH". Fuente: Ministerio de Sanidad

Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2018.



El ultimo informe se divulga en 2018, y su Ultima
actualizacion se realiza el 30 de junio de ese mismo afio.
En este documento podemos analizar los datos sobre los
diagnosticos desde el afio 2011 hasta el 2017. Este anélisis
lo hacemos en dos bloques, primero de 2011 a 2013, y
vemos que: en el colectivo HSH se registraron 1865 casos
en 2011 y esta cifra aumenta aunque poco a los 1880 en
2013; en UDI en 2011 hubo 235 casos y disminuyeron a
152 en 2013; y en los heterosexuales el descenso fue de
1111 casos en el afio 2011 a 964 en 2013. A continuacion,
los ultimos arios estudiados son desde 2014 a 2017, y el
numero de nuevos casos en Esparia de VIH registra que:
en el colectivo de HSH se baja de los 1936 casos en 2014
a 1269 en 2017; en el grupo UDI de los 123 casos en
2014 a 70 en 2017; y en personas heterosexuales de los
880 casos baja a 714 (del Instituto Carlos Il de Vigilancia
Epidemioldgica del VIH y SIDA, 2018).

En Espafia se han publicado diversos Planes
Estratégicos, y entre los afios que hemos detallado
anteriormente (2005-2018) se han publicados tres.

Primero, se edita el Plan Multisectorial por infeccién
de VIH y Sida 2001-2005, donde se expone que en la
ultima década ha habido una disminucion de la infeccion
en las personas que se inyectan drogas (UDIS), aunque
si que tiene presente que siguen estando expuestas a
un elevado riesgo de infeccion. Se antepone ademas
la importancia de las practicas sexuales, calificandolas
como una de las fuerzas mas positivas de la vida, las
cuales determinaran el futuro de la infeccion, ya sea en
los grupos que llevan a cabo préacticas de riesgo o en
la poblacion general. En este plan se destacan que los
elementos claves para el futuro son la persistencia de
algunos grupos de exposicion como HSH y la existencia

Rev Esp Comun Salud // 95

de una cantidad importante de personas que aun no han
sido diagnosticadas, pero no incluye nada en referencia a
los medios de comunicacion y difusién (Plan Multisectorial
por Infeccion por VIH y sida 2001-2005).

Mastarde se divulgaotrodocumentoparalosafios2008-
2012. Dentro del objetivo 1 (Prevenir nuevas infecciones),
en el punto 6 (Hombres que tienen relaciones sexuales
con hombres) se exponen dos objetivos concretos para
este colectivo. Por un lado, la incorporacion de internet
como medio de difusion de informacion y también otras
tecnologias; y por otro, la diversificacion de los canales
de distribucion de campanas, con la finalidad de alcanzar
a una mayor poblacién de este sector, sin tener en cuenta
al resto de poblacién. (Plan Multisectorial por Infeccion
por VIH y sida 2008-2012).

Posteriormente se publica otro documento, para los
afios 2013-2016, que incluye novedades en relacion a:
la estructura del plan, la inclusién de las infecciones de
transmision sexual, la proteccion a grupos susceptibles,
la informacion voluntaria a la pareja sexual, el diagnéstico
y el tratamiento precoz. En lo que concierne a la difusion
de medios de comunicacion, se incorpora el uso de las
TICs, y ademas se engloba a toda la poblacién sin ningun
tipo de especificidad (Plan Multisectorial por Infeccion por
VIH y sida 2013-2016).

Para finalizar, se ha publicado una prérroga del anterior
plan, ya que aun quedan desafios pendientes como
impulsar las nuevas tecnologias de la informacién y la
comunicacion para desarrollar intervenciones preventivas
a través de cibersalud (eHealth) y aplicaciones en
internet para dispositivos méviles (Plan Multisectorial
por infeccion de VIH y otras Infecciones de Transmision
Sexual. Prorroga 2017-2020).
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Grafico 1. Medios de difusion mas utilizados para las campafias de VIH/sida entre los afios 2005-2018.

Fuente: elaboracion propia.
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Grafico 2. Utilizacién de medios de difusion segun el afio de publicacion. Fuente: elaboracion propia.
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Grafico 3. Relacion entre los niumeros de casos de nuevos diagnosticados de VIH por afio y la cantidad de medios
de difusion utilizados en esos afios*. Fuente: elaboracion propia.

* CSAD: Distribucion de nuevos diagndsticos de infeccion por el VIH por afio de diagnostico. MDU: Medios de difusion utilizados.
Para la realizacion de la gréafica se han obtenido los datos desde:

2005-2007 (Vigilancia Epidemiologica del VIH y SIDA del Instituto Carlos 111 2011).

2008-2010 (Vigilancia Epidemiologica del VIH y SIDA del Instituto Carlos 111 2015).

2011-2018 (Vigilancia Epidemioldgica del VIH y SIDA del Instituto Carlos 11l 2018).



Discusion

Para empezar, en el colectivo HSH hay un porcentaje
alto de infeccion y la elevada prevalencia de practicas
de riesgo plantea la necesidad de mantener e intensificar
las intervenciones preventivas dirigidas a este colectivo.
Ademas, es importante el diagnostico precoz, ya que
ello facilita la accién terapéutica precoz y el fomento de
conductas que eviten el contagio, ademas de la promocion
de la prueba que es un componente clave para evitar
nuevas infecciones. Existe unincremento de la coinfeccion
conotras TS, porlo que se deben potenciar las estrategias
de prevencion. (Folch, Charabona, Mufioza, & Zaragoza,
2005). A medida que avanza el tiempo, emergen nuevas
formas de relacionarse en este colectivo, y una de ellas
es internet. Esto supone un riesgo, ya que la creacion
de portales para encontrar parejas puede predisponer
al aumento de conductas de riesgo. Surge entonces la
necesidad de determinar la actitud de la implantacion
de programas de prevencion online para este colectivo,
y para ello se realiza un estudio (Fernandez-Dévila,
Lupiafez-Villanueva, & Zaragoza, 2012), en donde se
confirman estas necesidades especificas y se concluye
que deben realizarse intervenciones. A raiz de esto surge
en nuestro pais la necesidad de establecer los elementos
que estan originando el fracaso de la prevencion, para
lo que se lleva a cabo un estudio en el que se deduce
que la gestion del riesgo de adquirir la enfermedad se
hace desde un nivel de preocupacion bajo originado
por la confianza en los progresos del tratamiento y el
ablandamiento del discurso. La trivializacion del riesgo
al cambiar la idea de conducta arriesgada es una
actitud irrefutable que entorpece el tomar una conducta
preventiva eficaz y tomar cautelas juiciosas adelantadas
(Fernandez, Del Val, Fernandez, & Fernandez, 2014).
Se busca una explicacion sobre las practicas sexuales
de riesgo y el concepto de masculinidad desempefia un
papel fundamental. Como propuestas de intervencion
para la prevencion de estas se sugiere incorporar la
percepcion de riesgo y la infeccion del VIH desde una
perspectiva de género (Jacques, Garcia, Diez, Martin, &
Cayla, 2015).

En los afios 2005-2007 es mas significativo el
aumento de nuevos casos de infeccion que se dan
en HSH que en el resto de colectivos, lo cual puede
respaldar que las campafas vayan dirigidas hacia ellos
(Vigilancia Epidemiologica del VIH y SIDA del Instituto
Carlos 11, 2011). Con el paso del tiempo, siguen bajando
los numeros de casos en todos los colectivos conforme
se van lanzando campanias, excepto en HSH. Esto puede
ser resultado de que en el afio 2012 no se difundiera
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ninguna campafia especifica para este colectivo. Desde
el afio 2009 se empieza a incluir internet (Facebook y
YouTube), pero a partir de 2014 se suman el resto, como
por ejemplo Twitter. Comienza entonces a decrecer el
numero de casos en este colectivo y en la poblacion
general, lo que podria ser consecuencia del aumento
de plataformas de internet, junto al aumento progresivo
desde 2012 a 2015 de la cantidad de métodos de difusién
utilizados en las campafias (Vigilancia Epidemioldgica
del VIH y SIDA del Instituto Carlos I, 2018; Ministerio de
Sanidad Consumo y Bienestar Social. Campafias, 2019).

Para continuar con el siguiente grupo de poblacion con
practicas de riegos, comenzamos con sus antecedentes
histéricos. Desde 1995, Espafia se convierte en un
pais receptor de inmigrantes, tras comenzar la fuerza
migratoria. Al igual que cualquier persona, estos
inmigrantes estan expuestos al riesgo de infectarse. Sin
embargo, merecen especial atencion, no solo porque el
sida pueda ser otro argumento mas de discriminacion,
sino por la falta de estrategias de prevencién y control de
esta enfermedad. No tienen en cuenta que se trata de un
grupo heterogéneo con diferencias socioculturales y esto
es motivo de salud publica (Lopez, Navarro, Hernando
& Del Amo, 2008). Los nuevos casos descienden en el
afo 2010, y esto se puede deber a que en este afio se
publicé una campafia dirigida especialmente para este
colectivo. No obstante, también puede deberse a que
se siguen reforzando las campafias para el colectivo de
HSH, manteniendo a estos presentes para la realizacion
de las campafias. Este es el unico colectivo en donde
siguen aumentando los nuevos diagndsticos, y la mayoria
son por la poca utilizacion de proteccion en las relaciones
sexuales que es el mecanismo de trasmision mas
probable (Vigilancia Epidemiologica del VIH y SIDA del
Instituto Carlos ll, 2013; Ministerio de Sanidad Consumo
y Bienestar Social. Campafias, 2013).

Con el paso del tiempo se establece en Espafia un
Real Decreto, que supone la exclusion de un colectivo
de inmigrantes en situacion de irregularidad en la
asistencia sanitaria. Como resultado de ello se obtiene
un impacto negativo en la asistencia sanitaria. (Pérez-
Molina, Pulido, GESIDA & SEIMC, 2015). Unicamente
se lanza una campafia dirigida a inmigrantes en el afio
2010, y a pesar de que el decreto fuera posterior a esta,
no se vuelve a tenerlos en cuenta, lo que puede tener
una grave repercusion en los nuevos diagnosticos de
VIH y tener relacion con el aumento de casos de 2014
a 2015(Vigilancia Epidemiolégica del VIH y SIDA del
Instituto Carlos ll, 2013; Ministerio de Sanidad Consumo
y Bienestar Social. Campafias, 2015).

Seguidamente se analiza la fragilidad del riesgo de VIH/
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ITS entre la juventud, que tiene que ver con los significados
del amor y el sexo y las construcciones simbdlicas que
historicamente definen la masculinidad y feminidad y que
persisten en nuestros dias. El mejor método preventivo
para los jovenes es el preservativo, pero este esta ligado a
una falta de verdad por una perspectiva de género (Saura,
Jorquera, Rodriguez, Mascort, Castella, & Garcia, 2017).
Durante todo el tiempo analizado, Unicamente se lanzan
una campafa dirigida a jovenes que se repite durante
dos afios consecutivos, en 2006 y 2007 (Ministerio de
Sanidad Consumo vy Bienestar Social. Campafias 2007).
Atendiendo a esto y a la falta de enfoque de perspectiva
de género para los jovenes (Saura et al., 2017), podemos
intuir la falta de cobertura de prevencion para este grupo
que realiza practicas de riesgo.

El resto de los colectivos que llevan a cabo préacticas
de riesgo, como la prostitucion y usuarios de drogas
inyectadas, quedan totalmente apartados de las
campafias de prevencion en los medios de comunicacion.

Finalmente, hace mas de una década, la poblacion
general ya mostré efectos relevantes sobre la promocion
de asesoramientos y pruebas voluntarias de VIH, las
cuales podian influir en la practica de conductas sexuales
seguras con un aumento del uso del preservativo, evitando
de esta manera la propagaciéon de la enfermedad.
Pero no se demostrd un efecto a largo plazo, debido
probablemente a la temporalidad de las campafias
(Abramson, Vidanapathirana, Forbes, & Fraile, 2005).
Los progresos en el tratamiento avanzaron rapidamente,
pero quedaron estancados en el area de la prevencion,
ya que las campafias mejor recordadas son las ligadas
a los grupos que realizan préacticas de riesgo (adiccion
parenteral, homosexualidad y/o prostitucién). Por el
contrario, la estrategia preventiva relacionada con la
transmision heterosexual fue menor. Este hecho debe ser
sefialado ya que por aquellos afios era la principal via de
transmisién (Chocarro et al., 2008). Incidiendo en la idea
de que la comunicacion de la prevencion es un proceso
complejo, se refleja la insuficiente cobertura mediatica,
que demuestra la escasa visibilidad de las cuestiones
sociales generadas alrededor de las campafias. Por ello
se exalta la necesidad de la promocion de investigacion
sobre nuevas estrategias de difusién de las campafias
que puedan aportar una cobertura mayor y una mayor
eficiencia (Luque et al., 2014).

Conclusiones

El contenido que mas se repite en las campafias es el de la
prevencion en la transmisién en las relaciones sexuales.
Las campafias que se lanzan estdn mas enfocadas a

los HSH, en contraposicién a las que se publican en el
DMS que se enfocan mas a la poblacion general. Los
mensajes mas repetidos son la promocion de la prueba 'y
la discriminacién a los enfermos con VIH.

El formato mas utilizado para difundir las campafias
es el cartel, con una gran diferencia, seguido de
Facebook y YouTube. Cabe destacar la poca utilizacion
del WhatsApp, que solo se ha utilizado en los ultimos 3
afios, y es un medio con gran capacidad de difusién por
el mundo tecnoldgico en el que vivimos. Finalmente, el
medio menos utilizado es la tarjeta.

En cuanto a la relacion entre los nuevos diagndsticos
de infeccion por el VIH por afio de diagnostico y la
cantidad de medios de difusion utilizados, podemos decir
que desde 2005 hasta 2010 hubo un aumento de nuevos
casos diagnosticados, pero los medios de difusién que
se utilizaron fueron escasos hasta que en 2010 se ve
un aumento de los mismos. A partir de aqui empiezan
a descender, pero muy lentamente. En 2012 los medios
disminuyen y aumentan de una manera muy discreta
desde este afo hasta 2018. Esto, como se ha visto a
lo largo del documento, puede ser la consecuencia de
un nivel bajo de preocupacion por el ablandamiento del
discurso y la trivializacion del riesgo. También se puede
deber al aumento de los avances en el tratamiento 0 a un
probable efecto escaso debido a la temporalidad de las
campafias, aunque se hayan aumentado y adaptado los
medios de difusion a lo largo de los afios.

Con respecto a las limitaciones del estudio podemos
destacar, por un lado, el retraso en la actualizacion de
los datos de epidemiologia de la infeccién por VIH/sida,
y por tanto el retraso en la adaptacion de los medios de
difusién y las campafias; y por otro lado, como sesgo mas
importante estan las escasas investigaciones acerca del
impacto de las camparias de prevencion en la poblacion.
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Resumen

En las sociedades occidentales, la tenencia de mascotas en el hogar se incrementa anualmente debido a
los beneficios emocionales, fisicos y psiquicos que aportan. Junto a estos beneficios, debe considerarse
también la existencia de diferentes enfermedades que pueden transmitirse desde los animales al resto de
convivientes en el hogar, con especial importancia para aquellas personas pertenecientes a grupos de riesgo.
El aparente desafio riesgo-beneficio que provoca la tenencia de mascotas debera solventarse considerando
el estado de salud de los miembros del hogar para la seleccion de la especie y la recomendacion de medidas
higiénicas y de manejo especificas. De forma general, el conocimiento y la preocupacion de los propietarios
por las zoonosis asociadas a sus mascotas son escasos, incluso en los hogares donde hay personas de alto
riesgo. Ademas, las limitaciones en los procedimientos de comunicacion con los diferentes profesionales
sanitarios pueden ocasionar que las situaciones de riesgo pasen desapercibidas. Por todo ello, se impone la
necesidad de establecer protocolos, tanto intra como interprofesionales, para proporcionar un adecuado flujo
de informacién que asegure la comunicacion con el propietario de acuerdo con las particularidades sanitarias
de los convivientes de cada hogar.

Palabras clave: comunicacion; one health; zoonosis; mascotas.

Abstract

In occidental societies, the presence of pets in households increases year after year as a result of their
beneficial effects on emotional, physical and psychological aspects. Along with these benefits, the existence
of different diseases that can be transmitted from the animals to the rest of the members of the household
must be taken into consideration, especially for those co-habitants who belong to the population at risk. This
apparent challenge between the risks and benefits of pet ownership ought to be settled by taking into account
the health status of the different members of the household in order to select the most convenient animal
species as well as to determine the specific hygienic and management measures to apply. In general, the
knowledge and concern of pet owners regarding the zoonoses associated to their pets are scarce, even
when members of their household are considered as population at risk. In addition, the limitations affecting
the communication procedures from the different health professionals may cause risk situations to pass by
unnoticed. For this reason, it is necessary to establish interprofessional and intraprofessional protocols which
ensure an adequate communication flow with pet owners depending on the particular health situation of their
households.

Keywords: communication; one health; zoonoses; pets.
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Introduccion

| enfoque One Health (“‘Una sola salud”) promueve

la intervencién multidisciplinar para mejorar los

resultados en salud publica, especialmente en
materia de inocuidad de los alimentos, control de zoonosis
y lucha contra las resistencias a los antimicrobianos
(WHO, 2020). Segun dicho planteamiento, debe tenerse
en cuenta que el ambito doméstico es uno de los multiples
escenarios en los que se manifiesta de forma estrecha la
interrelacion entre la salud humana y animal. Se estima
que en la Union Europea existen 85 millones de hogares
que poseen, al menos, un animal de compafiia. En
Espafia, en mas del 40% de los hogares se convive con
un animal doméstico, sumando mas de 28 millones de
mascotas en 2019 (ANFAAC, 2020). En este contexto,
junto a los beneficios aportados, el presente trabajo
pretende revisar los riesgos biologicos asociados a las
mascotas en el hogar, el nivel de percepcion que los
propietarios tienen de los mismos y las fuentes de dicho
conocimiento, como parte de las variables que se van a
considerar en las estrategias de comunicacion de riesgos
desarrolladas por los diferentes profesionales sanitarios.

Beneficios asociados a la tenencia de mascotas

Con el objetivo de definir el conjunto de beneficios tanto
fisicos como psicologicos que aporta la interaccion con
animales, se acufi6 el neologismo “zooeyia” (del griego
zoion “animal” e Hygeia “salud”), un concepto positivo
e inverso a la interpretacién clasica del término zoonosis
(Hodgson & Darling, 2011). Asi, se ha explicado que el
contacto con animales de compaiiia presenta un efecto
positivo sobre la actividad fisica, el abandono del habito
de fumar, la obesidad y la presion arterial, reduciendo el
riesgo cardiovascular. Ademas, se han demostrado sus
efectos beneficiosos en el tratamiento de la depresion, el
estrés y la integracion social (Hodgson & Darling, 2011;
Overgaauw, Vinke, Hagen, & Lipman, 2020). La relacion
emocional con las mascotas se asocia con el incremento
de los niveles de oxitocina en los propietarios, lo que
permitiria explicar los beneficios sobre la salud humana
asociados a la convivencia con animales (Beetz, Uvnas-
Moberg, Julius, & Kotrschal, 2012).

Ademas de los efectos cognitivos y sociales, se ha
propuesto que la convivencia con perros o gatos durante
el primer afio de vida puede ser un factor protector frente
a las alergias y el asma infantil (Overgaauw et al., 2020).
Durante la pandemia de COVID-19, especialmente en
los periodos de confinamiento domiciliario estricto, se
ha puesto de manifiesto la importancia de los beneficios
fisiolégicos y psicologicos proporcionados por la

interaccion con las mascotas (Hunjan & Reddy, 2020).

Ante la importancia que presentan dichos
determinantes en la salud de las sociedades occidentales,
y el coste que ocasionan en los sistemas sanitarios, la
tenencia de mascotas se puede considerar un factor de
salud tanto a nivel individual como colectivo (Hodgson &
Darling, 2011; Overgaauw et al., 2020).

Riesgos biolégicos asociados a la tenencia de
mascotas

Junto a los efectos positivos, los propietarios y los
profesionales de la salud deben conocer los posibles
riesgos asociados a la convivencia con animales. Mas del
60% de los agentes patdgenos que afectan al ser humano
presentan también un hospedador animal. En este sentido,
existen més de 70 enfermedades zoondsicas asociadas a
las mascotas que se pueden transmitir por contacto directo
a través de mordeduras, arafiazos, contacto con piel y
mucosas, saliva, orina, heces o inhalacién de aerosoles,
asi como por contagio indirecto a través de picaduras de
artrépodos (Weese & Fulford, 2011).

La frecuencia de las diferentes enfermedades varia
segun la especie animal implicada, y representa un
parametro dinamico en un escenario cambiante que
incluye no solo el hogar sino también el ecosistema
de referencia. De forma particular, la propagaciéon de
enfermedades de caracter zoondsico transmitidas por
vectores se ve favorecida por el cambio climatico y por las
intervenciones humanas sobre los habitats, que facilitan el
establecimiento de los reservorios y la aparicidn de nuevos
vectores. En este aspecto, se ha descrito recientemente
la amplia distribucion y la prevalencia de estas zoonosis
del perro en Espafia, asi como su expansion hacia el
norte de la peninsula (Montoya-Alonso et al., 2020).

La presencia de diferentes enfermedades zoonosicas
en las mascotas supone un riesgo para la salud publica,
si bien cabe sefialar que su impacto global para la salud
humana en nuestro contexto sociosanitario es reducido.
No obstante, su importancia cualitativa es mayor entre
los distintos grupos de riesgo, como mujeres gestantes,
menores de 5 y mayores de 65 afios 0 pacientes
inmunodeprimidos. Debido a la gravedad clinica que
pueden alcanzar, entre los diferentes patdgenos
que pueden ser transmitidos desde las mascotas
a los pacientes de alto riesgo adquieren especial
importancia: Bartonella spp., Campylobacter jejuni,
Capnocytophaga canimorsus, Cryptosporidium
spp., Microsporum canis, Trichophyton
mentagrophytes, Giardia duodenalis, Salmonella
spp., Pasteurella multocida y Toxoplasma gondii
(Stull & Stevenson, 2015).



Al mismo tiempo, se ha demostrado que las personas
incluidas en los grupos de riesgo son los principales
beneficiarios de los efectos positivos para la salud que
aporta el contacto con las mascotas tradicionales (Stull et
al., 2014; Stull & Stevenson, 2015). Tanto es asi que las
intervenciones asistidas con animales se desarrollan con
cierta frecuencia en el ambito hospitalario con resultados
positivos sobre el bienestar, estrés y estado de animo de
los pacientes pediatricos (Preevid, 2018). Estos efectos
también se han comunicado en residencias de ancianos,
prisiones e instituciones de salud mental (Overgaauw
et al., 2020). Todas las experiencias publicadas en este
sentido ponen de manifiesto la importancia del estado
sanitario de los animales participantes. Sin embargo, a
la vista de las diferencias observadas entre los requisitos
sanitarios exigidos en las diferentes instalaciones, se ha
propuesto la revision de las guias de buenas practicas de
manejo, para que permitan asegurar la salud de pacientes,
residentes y animales (Linder, Siebens, Mueller, Gibbs, &
Freeman, 2017).

Frente al consenso que suscita el papel de las
mascotas tradicionales sobre la salud de personas en
riesgo, la tenencia de mascotas no tradicionales como
roedores, hurones, reptiles, anfibios y pequefios patos
o0 pollos debe matizarse en funcion del contexto clinico
de los convivientes en el hogar. En el caso de dichas
especies, tal y como plantean Pickering et al. (2008) en la
revista de la Academia Americana de Pediatria, deberia
evitarse la cohabitacién con menores de 5 afos y con
personas inmunodeprimidas. Amodo de ejemplo, merecen
especial mencion los brotes de salmonelosis asociados
a las tortugas domesticas que se repiten anualmente en
EE. UU., vinculados a deficientes practicas higiénicas
y que afectan mayoritariamente a nifios menores de 10
afios (CDC, 2020). También se han documentado casos
similares en nuestro pais (Simén-Vivan, Sanz-Colomo,
Horna-Campos, & Ros-Samso, 2012).

En este contexto, el aparente desafio riesgo-beneficio
que provoca la tenencia de mascotas debera solventarse
considerando el estado de salud de los miembros del
hogar para la seleccion de la especie y la recomendacion
de medidas higiénicas y de manejo especificas (Stull &
Stevenson, 2015; Overgaauw et al., 2020).

Conocimiento de los propietarios sobre las zoonosis

De forma general, el conocimiento y la preocupacion de los
propietarios por las zoonosis asociadas a sus mascotas
son escasos. Ademas, la penetracion de las campanias
de comunicacion es claramente insuficiente, al partir de
un escenario en el que la mayoria de los propietarios
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desconoce el significado del término zoonosis (Pereira
et al., 2016). Las encuestas realizadas a propietarios
de mascotas en nuestro pais revelan que casi el 75%
manifiesta estar nada o muy poco preocupado por las
zoonosis (Campano, 2018), unos valores similares a los
obtenidos en encuestas realizadas en Australia (64,5%)
(Steele & Mor, 2015) y superiores a los obtenidos en
Canada (mas del 30%) (Stull, Peregrine, Sargeant. &
Weese, 2012). Resulta llamativo que, a pesar de la
existencia de hogares con personas incluidas en los
grupos de riesgo, su nivel de preocupacion no presenta
diferencias significativas con los hogares en donde no se
da esta circunstancia (Stull et al., 2012; Campano, 2018).
Esto evidencia el desconocimiento del riesgo potencial
que supone el contacto con las mascotas para la salud
de dichos grupos.

El nivel de conocimiento de las distintas enfermedades
y las vias de transmisién varia entre las diferentes
encuestas, y tampoco se ve influido por la presencia de
personas pertenecientes a grupos de riesgo en el hogar
(Steele & Mor, 2015; Campano, 2018). Enlineas generales,
junto al contexto sanitario local, el conocimiento de los
propietarios se centra en aquellas enfermedades que
se consultan de forma habitual en la clinica veterinaria
y en aquellas que se aplican vacunas o tratamientos
antiparasitarios. No obstante, el conocimiento de algunas
enfermedades no implica el manejo correcto de sus
tratamientos. En este sentido, se ha puesto de manifiesto
que en nuestro pais el 95% de los perros y 39% de los
gatos se desparasitan con una frecuencia menor a la
indicada para su nivel de riesgo (Miré, Galvez, Montoya,
Delgado, & Drake, 2020).

Ante esta situacion, la comunicacion con los
propietarios se erige como un pilar fundamental en la
prevencion de las zoonosis. En la practica, las encuestas
realizadas a los duefios de las mascotas revelan que la
informacion relativa a las zoonosis ha sido aportada de
forma mayoritaria por la profesion veterinaria, y con menor
frecuencia por el médico de familia (Stull etal., 2012; Steele
& Mor, 2015; Campano, 2018). Mas alla del origen de la
informacién, para que esta sea efectiva conviene revisar
las limitaciones de los procedimientos de comunicacion
en los diferentes contextos profesionales. Por un lado,
durante la préactica clinica de la profesion veterinaria, la
informacion sobre el estado de salud de los convivientes
con la mascota se puede obtener bien de forma pasiva,
mediante carteles o panfletos, o bien de forma activa a
través de cuestionarios. Con ambos recursos se pretende
que el propietario identifique situaciones de riesgo en su
hogary se vea motivado a comentarlos con el profesional.
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En cualquier caso, antes de registrar dicha informacion
deberd obtenerse el correspondiente consentimiento
de acuerdo con la normativa de proteccion de datos
(Stull & Stevenson, 2015). Sin embargo, dado que esta
informacién es dependiente de la voluntad del duefio
de la mascota, no siempre se puede garantizar que las
practicas higiénicas y de manejo recomendadas estén
ajustadas especificamente al estado de salud de todos
los miembros del hogar. Al mismo tiempo, la informacion
sobre el contacto olatenencia de mascotas en elhogarno
esta registrada de forma regular por los profesionales de
medicina de familia y comunitaria u otras especialidades
con competencias en salud publica, por lo que las
situaciones de riesgo pueden pasar desapercibidas,
y que parte de las enfermedades de origen zoondsico
queden infradiagnosticadas (Overgaauw et al., 2020).
Ademas de las limitaciones que presenta la anamnesis
y la historia clinica en los contextos clinicos citados,
cabe sefialar que la ausencia de comunicacion entre
los diferentes profesionales sanitarios dificulta la
identificacion de aquellos escenarios que requieren una
intervencion especifica.

Por todo ello, se impone la necesidad de establecer
protocolos, tanto intra como interprofesionales, para
proporcionar un adecuado flujo de informaciéon que
asegure la comunicacion con el propietario de acuerdo
con las particularidades sanitarias de los convivientes
en su hogar. De esta forma, el abordaje multidisciplinar
de las zoonosis permitira garantizar que los beneficios
individuales y colectivos generados por nuestras
mascotas continten siendo muy superiores a los posibles
riesgos para la salud publica.
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Resumen

Spinoza es el filésofo de la reconciliacion del hombre consigo mismo y con lo que le rodea. El autor
holandés se sitla en la tradicion de quienes han considerado que la filosofia no ha de ser una doctrina ni
un saber desinteresado, sino un modo de vivir, una practica, y una ética. Como ya ocurriera con Epicuro,
su filosofia pretende ser terapéutica y aportar remedios a los males del hombre. Al dolor fisico suele
unirsele cierta angustia existencial debido a la forma en la que el paciente representa su propio trastorno.
Spinoza nos ensefia a percibir nuestra enfermedad como una oportunidad para superarnos y realizarnos
en la lucha contra aquello que nos debilita. Sus propuestas pueden servir de guia e inspiracion a la ética
médica contemporanea en la medida en que ayudan al paciente a afrontar su enfermedad con mayor
serenidad y lucidez.
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Abstract

Spinoza is the philosopher of men’s reconciliation with himself and with his surroundings. The Dutch
author is closely aligned with those who have considered that philosophy should be neither a doctrine
nor a selfless knowledge, but a way of life, a practice, and an ethic. As was the case with Epicurus, his
philosophy intends to be therapeutic and provide remedies for men’s evils. Physical pain usually comes
along with an existential anguish due to the mental representations of the disorder in patients. Spinoza
teaches us to perceive illness as a chance to outdo ourselves and fulfill our potential in the fight against
what makes us weak. His suggestions can work as a guide and inspiration for current medical ethics,
given that they help patients face their disease with greater serenity and lucidity.
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La experiencia de la enfermedad

a irrupcién de la enfermedad trastoca nuestro ritmo

de vida cotidiana. Se trata de un suceso inesperado

e inoportuno que nos impone nuevas limitaciones
y que en ocasiones hace tambalear nuestros proyectos
mas queridos. Un desarreglo de nuestro cuerpo nos
pone frente a la fragilidad de nuestra condicion humana,
algo que por lo general eludimos e ignoramos cuando
disfrutamos de una buena salud. Ciertamente, todos
sabemos que somos mortales, pero la idea de la muerte
no deja de ser una abstraccion en tanto que la amenaza
no se hace tangible y concreta.

Aun cuando la perspectiva de la muerte es lejana,
la intensidad del dolor y las molestias fisicas pueden
hacernos percibir nuestra enfermedad como una
injusticia. “¢,Por qué yo? o ¢ qué he hecho para merecer
esto?” son solo algunas de las preguntas con las que el
paciente se rebela contra el absurdo que supone para él
su nueva situacion. Esta tendencia a la culpabilizacion
puede atribuirse a una interpretacion del dogma cristiano
que considera la enfermedad como un castigo por los
errores que se remontan al pecado original. En una
perspectiva laica, el enfermo puede culpabilizarse por
haber fumado o bebido demasiado, tener una dieta poco
saludable, inactividad fisica, etc. Buscar un sentido a
nuestra patologia puede incluso convertirse en algo
obsesivo, lo que indudablemente acentla el sufrimiento y
el sentimiento de impotencia del enfermo.

El filosofo holandés Baruch Spinoza (1632-1677)
murié de una enfermedad de pecho que habia soportado
durante largos afios con entereza de espiritu, si hemos
de creer a sus allegados y a sus biégrafos. Su salud
nunca fue muy robusta, pues sufri6 casi toda su vida de
dificultades respiratorias, agravadas por su profesion de
pulidor de lentes y el polvo de vidrio producido por sus
manipulaciones. Sin embargo, supo adoptar un modo de
vida que le permiti6 compaginar esta ocupacion con la
redaccion de su obra y con las relaciones cordiales que
siempre mantuvo con su circulo de amigos. Teniendo
esto en cuenta, es relevante preguntarse sobre el origen
de esa actitud a la vez valiente y serena del filésofo
frente a la enfermedad.

Una ética del deseo ...

Segun Spinoza, el ser humano alberga una tendencia
natural a la salud y a la vida. El organismo en su totalidad
se esfuerza por mantener el cuerpo vivo e incluso por
mejorar la relacion entre las partes que lo componen. A
ese “esfuerzo por perseverar en el ser” Spinoza lo llamé
conatus, y puede interpretarse como una fuerza vital, una
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energia interna que a priori nos hace desear lo que mas
nos conviene para mantenernos vivos y sanos el mayor
tiempo posible. Cada uno de nosotros es esencialmente
conatus, 0 lo que es lo mismo, apetito o0 deseo, que es
como el conatus se manifiesta en nosotros.

El conatus expresa mucho mas que la mera
supervivencia, ya que “perseverar en el ser’ significa
no solo sobrevivir sino también el deseo de realizar
nuestro potencial y afirmar nuestra esencia singular.
De esta manera, dentro de cada uno de nosotros existe
un impulso fortisimo que se esfuerza por conservar la
existencia y aumentar nuestro poder, es decir, nuestra
potencia de obrar. “Nadie sabe lo que puede un cuerpo’,
solia repetir Spinoza (2018, p. 213). Sus palabras revelan
una novedosa reivindicacion de los poderes del cuerpo
y se refieren a que “dentro del cuerpo hay una potencia
considerable, unas potencialidades de movimiento y de
accion totalmente desconocidas” (Macherey, 1995, p. 62).

En virtud del conatus, toda cosa durara
indefinidamente hasta que una causa exterior a ella la
destruya. Dicho de otro modo, nada puede ser destruido
salvo por una causa externa. Asi pues, Spinoza defiende
la vida como una fuerza tan poderosa que nunca buscara
su autodestruccidn, porque eso seria una contradiccion.
¢ Como podria algo destruirse si su esencia consiste
justamente en perseverar en el ser? Por consiguiente,
nadie muere por un debilitamiento interno. La muerte es
el encuentro con una causa externa que nos destruye,
es decir, “el tropiezo con alguna de las muchisimas
cosas con las que somos incompatibles” como recoge
Fernando Savater en su Diccionario filoséfico (2007,
p. 325). Desde el punto de vista de la fisica, el cuerpo
humano es un sistema abierto que intercambia energia y
materia con su entorno. Sin embargo, como interacciona
y se ve afectado continuamente por otros cuerpos de la
naturaleza, es inevitable que tarde o temprano alguno
de estos cuerpos le cause una enfermedad, y en ultima
instancia, la muerte.

... y de la alegria

El conatus es también esfuerzo por experimentar
alegria y encontrar lo que nos causa alegria. Y es que
entre las cosas externas con las que necesariamente
interaccionamos a lo largo de nuestra vida, algunas
convienen a nuestra naturaleza y otras no. Si el
encuentro nos conviene, nuestra potencia de obrar se
acrecienta, y esto nos produce placer y alegria. Pero si el
encuentro no nos conviene (en espafiol llamamos a esto
“desencuentro”), nuestra potencia disminuye, por lo que
sentimos dolor y tristeza. Asi ocurre con la enfermedad,
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que necesariamente viene precedida por el encuentro con
un cuerpo externo que actua sobre nosotros y que no nos
conviene. Para expulsar ese cuerpo enemigo debemos
invertir energia, lo cual repercute en nosotros y es vivido
como una disminucion de potencia. Es precisamente esta
potencia debilitada la que el médico, mediante su arte y
su técnica, busca restaurar.

El modelo de crecimiento que plantea Spinoza es
alimentario. La alimentacion es un encuentro en el que
nuestro cuerpo ingiere a otro. Cuando nuestro cuerpo
se encuentra con otro, o bien nos sienta bien, o bien
nos hace dafio. Sabemos que un encuentro es bueno
porque nos hace sentir alegres. Por el contrario, cuando
encontramos un cuerpo que no nos conviene (como el
veneno, que es un caso paradigmatico de desencuentro)
nos sentimos tristes. Es decir, la alegria y la tristeza son
indicadores del transito hacia un aumento o disminucién
de la potencia. ;Qué es lo bueno? Lo bueno es aquello
que nos alegra. ;Qué es lo malo? Lo malo es aquello
que nos entristece. En efecto, la alegria expande
y permite el crecimiento y el despliegue de todas
nuestras potencialidades. Por lo tanto, si no queremos
vivir zarandeados por el azar, tendremos que intentar
organizar y seleccionar nuestros encuentros, favorecer
aquellos que nos produzcan alegria y alejar, eliminar o
transformar aquello que nos cause tristeza.

Curiosamente la alegria ha encontrado muy pocos
valedores entre los filosofos. Exceptuando a Demdcrito,
Epicuro, Nietzsche y Spinoza, el resto la han tenido
por un trastorno pueril, algo frivolo, poco profundo.
¢Acaso no explicaba Aristételes que el genio ha de ser
melancélico? (1991, p. 83). En cambio, Spinoza busca
la alegria desde el principio de su obra, y podemos
decir que es el fundamento de su ética. Define la alegria
como el sentimiento que acompaiia al paso a una mayor
perfeccion, mientras que la tristeza es el sentimiento del
paso a una menor perfeccion. Por consiguiente, ninguna
tristeza es buena, pues es el signo seguro de nuestro paso
a una perfeccion menor. Tanto la alegria como la tristeza
son transitos y no estados definitivos e irreversibles. De
ahi la importancia de la perseverancia y la constancia
para conservar, evolucionar y seguir creciendo. En suma,
para el autor holandés nada es definitivo, pero todo es
conquistable.

La ética spinozista combate la tristeza en todas sus
variantes y con todos los medios disponibles (jincluido el
alcohol!). No es necesario alcanzar la felicidad para sentir
alegria. Basta con experimentar en si mismo un progreso,
una mejora, por muy pequefia que sea. La practica de
la medicina puede contribuir a restaurar la alegria del

enfermo, es decir, el sentimiento que acompafia el paso
a una mayor perfeccion.

Autonomia vs paternalismo

Una ética médica acorde con los principios de Spinoza se
opondra tajantemente a toda forma de paternalismo. Este
es, sin duda, el bacilo de Koch que acecha a la medicina
contemporanea y que en ultima instancia puede suponer
la pérdida de la dimension ética que caracterizaba a la
practica médica en sus origenes. En esencia, la medicina
es una relacion entre dos seres humanos adultos, el
terapeuta y el enfermo, por lo que este ultimo no deberia
ser nunca tratado como un nifio. Lamentablemente,
la consulta moderna tiende a volverse cada vez mas
técnica, y en el ejercicio de su profesion el medico corre
el peligro de vislumbrar solo la enfermedad (con sus
sintomas y sus causas) pero no al enfermo.

Ahora bien, un enfoque meramente cientifico puede
degradar al paciente a un mero objeto de estudio dentro
de un dispositivo tecnocientifico, lo que indudablemente
nos conduce a una cierta deshumanizacion. Esta deriva
explica, en parte, el éxito de las medicinas alternativas
y de algunas formas de charlatanismo entre el gran
publico. Un paciente desolado y desamparado puede
dejarse embaucar con falsas promesas, pero lo que
agradece sobre todo es el reconocimiento humano que
quizas ech6 de menos en el hospital 0 en su centro de
salud. Lo deseable seria que el facultativo no perdiera de
vista la singularidad de la persona que tiene delante, un
sujeto con capacidad para comprender su enfermedad y
para alcanzar cierto grado de autonomia.

En el campo de la ética médica, la autonomia consiste
en ayudar al paciente a asumir un papel proactivo en
lo referente a su enfermedad y a los tratamientos que
recibe, a fin de  que los elija libremente en lugar de
someterse a ellos. El enfermo ha de ser informado de
las ventajas e inconvenientes de dichos tratamientos, asi
como de sus posibles riesgos, con vistas a que pueda
dar su consentimiento a las prescripciones con pleno
conocimiento de causa. Esto es algo que dificilmente
podra llevarse a cabo si la practica del facultativo no
se aleja del paternalismo para enmarcarse en una
dimensiéon mas pedagogica, que contribuiria a construir
la autonomia del paciente.

Esta autonomia del sujeto es inherente a la ética del
Spinoza. En efecto, para el pensador holandés el hombre
libre cumple la ley no por miedo al castigo, sino porque
conoce “la verdadera razén de las leyes y su necesidad”.
En este sentido, podemos decir que obedece la ley
voluntariamente porque esta es acorde con sus principios,
y en el fondo es como si se obedeciera a si mismo. De



igual modo, el enfermo que comprende el porqué de su
tratamiento deja de percibir los consejos de su médico
como recomendaciones externas 0 como imposiciones
arbitrarias, ya que el tratamiento lo ha decidido también
él libremente.

No basta con informar al enfermo para que este
tome la mejor decision o evite comportamientos
contraproducentes. Spinoza cita a menudo Las
metamorfosis de Ovidio, especialmente el verso “veo lo
mejor y lo apruebo, pero hago lo peor” (2001, p. 424). Son
las palabras que Medea pronuncia poco antes de matar
a sus hijos, e ilustran con gran maestria como un saber
demasiado externo puede llevarnos a seguir lo peor, aun
reconociendo lo mejor. De esta manera, un aumento
del conocimiento tedrico no es suficiente para doblegar
nuestra conducta. Si fuera asi, los fumadores dejarian
de fumar una vez que se les hubiera informado de los
efectos perjudiciales del tabaco, y en el mundo no habria
médicos fumadores, pero todos sabemos que no es
asi. La adquisicion de informacion solo puede modificar
comportamientos si el individuo logra apropiarse los
argumentos en favor de la salud y es capaz de producirlos
él mismo. Por eso el enfermo no alcanza plena autonomia
hasta que no actla en consonancia consigo mismo y no
segun indicaciones externas.

El conocimiento como remedio

Para el autor holandés, todo lo que ocurre existe
necesariamente y no podria haberse dado de otro modo.
El hombre esta sometido a las mismas leyes que rigen
el resto de la naturaleza, ya que esta irremediablemente
inserto en una trama universal de causas y efectos. Asi,
el hombre que se dice libre es en realidad victima de una
ilusidn, pues aunque es consciente de sus deseos, ignora
las causas que le determinan a desear tal o tal cosa.

Todos queremos acrecentar nuestra potencia,
pero como Spinoza a menudo advierte, “la fuerza
con que el hombre persevera en el ser es limitada, y
resulta infinitamente superada por la potencia de las
causas exteriores” (2018, p.317). Unicamente estara
en condiciones de superar con entereza los sucesos
contrarios a su utilidad si asume que su potencia no era
lo bastante grande como para evitarlos, y comprende
que todo esta determinado “con la misma necesidad con
que se sigue de la naturaleza del triangulo que sus tres
angulos valen dos rectos” (2018, p. 203).

Si el hombre no puede escapar del determinismo ni
de las leyes que rigen la naturaleza, ¢ cémo puede darse
entonces la libertad humana y la autonomia del sujeto,
sin las cuales ninguna ética es posible? Para Spinoza,
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el libre albedrio es una ilusion, aunque la libertad no
pierde por ello todo su sentido, pues el hombre puede
llegar a ser libre mediante el desarrollo de su razon. La
libertad consiste entonces en: 1) la aceptacion total de
la necesidad; 2) la comprension de las causas que nos
determinan; y 3) el conocimiento de los vinculos que
nos unen con el resto de la naturaleza. De esta manera,
la comprension libera y la ignorancia mantiene en la
servidumbre, y esto es cierto en la medida en que la
comprension genera accion y la ignorancia pasividad.

En efecto, la aceptacién de lo necesario no significa
resignacion. Resignarse es adoptar una actitud pasiva
hacia lo desconocido y lo que no se comprende. En
cambio, aceptar es adoptar una actitud proactiva, pues
la enfermedad ya no se percibe como una injusticia sino
como un fendmeno natural derivado de unas causas
sobre las que todavia es posible actuar. Dicho de otro
modo, los factores externos que me determinan no me
afectan de la misma forma cuando los conozco. Asi,
en lugar de padecer la necesidad natural, la acepto
libremente. Llegados a este punto, nada produce
indignacion porque todo se comprende como necesario,
del mismo modo que nadie se queja de que los bebés
no hablen ni razonen porque todos comprendemos que
esta mas alla de sus posibilidades.

Hace algunos afios tuve ocasién de poner en
practica los principios de Spinoza y aplicarlos a mi
propia experiencia personal. Habia sido diagnosticado
de hipotension intracraneal, una enfermedad asociada
a una baja presion del liquido cefalorraquideo (LCR),
que se debia en mi caso a una fuga de dicho liquido
a través de una fisura en la meninge duramadre. En
cuanto me levantaba de la cama, sentia un dolor de
cabeza terriblemente molesto, que solo mejoraba si
volvia a acostarme. Se intentd localizar la fuga del
LCR por medio de una resonancia magnética pero la
prueba no fue concluyente. Durante une mes y medio
tuve que guardar reposo, sin seguir ningun tratamiento
especifico. Entonces comprendi que solo lograria
la ansiada recuperacion si abandonaba mis ideas
derrotistas e intentaba movilizar mis propios recursos
fisicos y mentales para hacer frente a la enfermedad.
La lectura de Spinoza guio mis pasos: mi conatus se
hallaba debilitado, pero yo podia reforzarlo, ahora que
conocia las causas del dolor y me implicaba activamente
en mi propia curacion. La tarea era ardua, pero tenia
claro que para salir de aquel circulo vicioso habia que
esforzarse por dejar de lado la melancolia y los miedos, y
centrarse en los pensamientos generadores de alegria.

En mi caso, y en el de cualquier enfermo, el miedo y la
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ansiedad que a menudo nos abruman se debenen parte a
que nos hallamos en contradiccion con nosotros mismos
y con el resto de la naturaleza, como si nuestro cuerpo
estuviera mal conectado con ella. Averiguar las causas
de esta mala conexion y comprender que todas las cosas
son necesarias puede ayudar al paciente a adquirir poder
sobre sus emociones, transmutando su pena en alegria y
aumentando su potencia de obrar. Solo entonces estara
en condiciones de lanzarse activamente a buscar aquello
que le conviene. Se abre ante él la posibilidad de introducir
efectos favorables en una cadena causal hasta ahora
adversa para él, que es en definitiva lo que persigue el
médico con los remedios y tratamientos que le prescribe.
En palabras de la estudiosa de Spinoza y su tiempo, Pilar
Benito: “el caracter necesario de lo que sucede no nos
exime en absoluto de responsabilidad: lo prioritario es
labrar encuentros y situaciones que acrecienten nuestro
potencial y nuestra alegria” (Benito, 2015, p. 291).

Conclusion

El concepto de autonomia personal se sitia en el
corazén mismo de la filosofia de Spinoza. Su ética
implica un rechazo sin paliativos de cualquier forma de
paternalismo sobre el paciente. En consonancia con los
principios del pensador holandés, el médico debe facilitar
la autonomia del enfermo y orientar su reflexién para que
viva activamente su enfermedad y la padezca lo menos
posible. Es preciso ayudarle tanto a comprender lo que
le ocurre como a asumir su nueva condicién con una
actitud mas activa, que le permita afirmar y expresar toda
la potencia de la que aun es capaz. Solo asi el enfermo
podra conquistar su autonomia y afrontar su situacion
con mayor valentia y lucidez. La comprension racional
desemboca en una alegria vitalizadora, es decir, una
mayor perfeccion que nos permite gozar de la salud
del espiritu a pesar de los pesares. Esta y no otra es la
salvacion a la que aspira la ética de Spinoza.
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un teléfono de atencion para las victimas de la

‘violencia intrafamiliar” (Noticias de la Junta de
Andalucia, 2020), con la idea de discernir entre violencia
de género e intrafamiliar, considerando que a esta ultima
no se le estaba prestando una respuesta adecuada y
especifica por parte de los poderes publicos.

Segun Etienne et al. (2002), la violencia familiar
se define como los malos tratos o agresiones fisicas,
psicologicas, sexuales o de otra indole, infligidos por
personas del medio familiar y que se dirigen generalmente
alos miembros mas vulnerables del mismo (nifios, mujeres
y ancianos). La violencia de género hace referencia
a la violencia especifica contra las mujeres, utilizada
como instrumento para mantener la discriminacion, la
desigualdad y las relaciones de poder de los hombres
sobre las mujeres. Comprende la violencia fisica, sexual
y psicologica, incluidas las amenazas, la coaccién, o
la privacion arbitraria de libertad, que ocurre en la vida
publica o privada y cuyo principal factor de riesgo lo
constituye el hecho de ser mujer.

Es cierto que el elemento fundamental que define a
ambas violencias es distinto: en el caso de la violencia
de género es la victima, la mujer; y en el de la violencia
intrafamiliar es el contexto, el &mbito del hogar (Maqueda,
2006). No obstante, no se puede ignorar que ambas
violencias tienen unicamente una raiz de género, como
una estructura de desigualdad especifica contra las
mujeres que representa una situacion de poder que se
ejerce, reconoce y legitima a favor de los hombres.

Portodo ello, aunque se trate de una maniobra politica,
resulta imposible eliminar el término y el constructo de
‘género”, ya que el elemento fundamental es la propia
motivacion de este tipo de violencia, que tiene que ver
con el propio hecho de ser mujer (Ley Organica 1/2004).

En 2019, la Junta de Andalucia puso en marcha
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Resulta muy llamativo que todo ello parta de una
Consejeria de Igualdad de un Gobierno Autondmico,
ya que el hecho de invisibilizar la violencia de género
y abordar la violencia en el ambito intrafamiliar como
una situacion distinta y excluyente constituye un grave
problema. Al relativizar su origen, se coloca a las
mujeres en una situacion de vulnerabilidad, al igual que
a otros miembros del eje familiar. Ademas, genera una
desinformacién, confusion entre la poblacién y graves
barreras para el desarrollo del conocimiento cientifico
sobre un problema de salud publica tan importante.

No se debe olvidar que el problema real que
sustenta ambas violencias es unicamente una cuestion
de género, que se interseca con diferentes ejes de
desigualdad (Jiménez Carrillo, 2020) y que valida la
posicion dominante de los hombres en las relaciones
interpersonales (Connell, 2013) debido a la persistencia
de una estructura patriarcal en nuestra sociedad actual
(Lazaro Castellanos, 2017).

Este abordaje que no tiene en cuenta de manera
especifica la violencia de género no resulta ético, pues
comporta un ambiente de invisibilizacién de la violencia
y una pérdida de oportunidades para las intervenciones
comunitarias que favorezcan la igualdad desigualdad
(Jiménez Carrillo, 2020). También contribuye al
establecimiento de barreras para el desarrollo de
estrategias inclusivas como la educacion para la salud
y la educacion afectiva y sexual, que son capaces de
prevenir la violencia por razones de género y de modificar
los factores comunitarios y sociales que influyen en la
misma (Redding, 2017; Garcia Diaz, 2018).
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