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Prefacio

Este informe presenta los resultados del
proyecto emprendido por la Division de
Desarrollo de Sistemas y Servicios de
Salud, Programa de Recursos Humanos
de la Organizacion Panamericana de la
Salud, en el marco del proyecto regional
COMSALUD. El Proyecto COMSALUD
tiene como proposito apoyar a las
facultades de comunicacion social en
América Latina en la incorporacion del
tema salud en la curricula con el animo
de fortalecer la formacion en
comunicacion en salud, los procesos de
comunicacion en salud de los
ministerios, la labor de los periodistas
que cubren los temas de salud, y en
general el quehacer de organismos
gubernamentales y no gubernamentales
interesados en mejorar y proteger la
salud de las personas en América Latina.

El proyecto Medios y salud: La voz de
los adolescentes explora el papel de los
medios de comunicacion masiva en la
salud del adolescente en América
Latina. Mientras el estudio de la
comunicacion masiva en América Latina
tiene una larga y rica historia y el
estudio de las condiciones de salud de
los adolescentes se ha convertido
recientemente en el foco de atencion
de los ministerios de salud y del sector
salud en general, pocas o casi hinguna

Prefacio

investigacion se ha centrado en el papel
que los medios de comunicacion juegan
con relacion a la salud de ninos,
adolescentes y jovenes. Este estudio
exploratorio, realizado en varias
ciudades y provincias de América
Latina, proporciona elementos para el
desarrollo de una nueva area de
investigacion en comunicacién y en
salud en las Américas.

En el estudio se presta particular
atencioén a temas como salud sexual y
reproductiva, VIH/SIDA y la prevencion
del uso de sustancias psicoactivas
debido a que estos temas son
prioritarios en el ambito de la salud de
los adolescentes. El estudio ha sido
financiado parcialmente por la
Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS), ONUSIDA (Programa de las
Naciones Unidas para la Prevencion del
VIH/SIDA), la Agencia Sueca de
Cooperacion Internacional para el
Desarrollo (ASDI) y por las universidades
participantes que han subvencionado
este estudio a través de la participacion
de los investigadores, profesores y
estudiantes y a través del aporte de
algunos recursos para el desarrollo de la
investigacion. El estudio cont6 con la
estrecha colaboracion y apoyo de la
Federacion Latinoamericana de
Facultades de Comunicacion Social
(FELAFACS).

OPS ha trabajado de manera estrecha
con FELAFACS a lo largo de la Ultima
década en el proyecto COMSALUD a
través de la preparacion de documentos
de referencia curricular para la
formacion en comunicacion y salud y
periodismo en salud, en la ejecucion de
protocolos de investigacion y en la
busqueda de fondos externos para la
ejecucion de proyectos de
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investigacion. ASDI ha trabajado en los
ultimos cinco anos con OPS en el
desarrollo de proyectos en
Centroamérica con énfasis en
adolescentes y jovenes. ONUSIDA, por
su parte, ha liderado los esfuerzos
internacionales para preveniry
controlar el VIH/SIDA. Para cada una de
estas organizaciones y agencias,
estudiar y entender el rol de los medios
de comunicacion en la vida de los
adolescentes y jovenes es una pregunta
central en su quehacer profesional.

Esperamos que los resultados de este
informe sean de gran interés para los
investigadores de las areas de la salud y
de la comunicacion, para los decisores,
para el personal de los ministerios de
salud, para otros oficiales
gubernamentales, para las ONGs
interesadas en mejorar la salud de ninos
y de adolescentes de las Américas, para
padres y madres, maestros y maestras
de escuelas de primaria y secundaria, vy,
finalmente, para periodistas y medios
de comunicacion masiva, quienes, desde
su ejercicio profesional, aportan al
desarrollo y crecimiento de las futuras
generaciones de nuestra Region.

Gloria Coe, Ph.D.

Asesora Regional en Comunicaciéon

y Periodismo en Salud

Coordinadora del Proyecto COMSALUD
Unidad de Recursos Humanos
Organizaci6én Panamericana de la Salud
Washington, DC
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Resumen

Medios y salud: La voz de los
adolescentes explora la relacion
existente entre los medios de
comunicacion, los adolescentes y la
salud en adolescentes de 12 a 19 anos
de edad en varias localidades de 11
paises de América Latina,
especialmente en términos del rol de
los medios de comunicacién masiva en
la vida cotidiana de los adolescentes. La
investigacion aborda temas como cuales
medios de comunicacion son mas
accesibles para los adolescentes, como
utilizan estos medios, qué mensajes
relativos a la salud encuentran en los
medios, qué piensan los adolescentes
sobre estos mensajes y como utilizan la
informacion que reciben sobre los temas
de salud.

Once facultades de comunicacion social
y una coalicion de ONGs de Republica
Dominicana utilizaron una guia de
discusion unificada y acordaron realizar
el analisis de los datos a través de una
base de datos estandarizada, construida
a través del software de analisis de
datos cualitativos Ethnograph. A través
de grupos focales con adolescentes
provenientes de familias de ingreso
medio y bajo, de areas urbanas y

Resumen

vinculados al sistema escolar
exploramos sus experiencias y opiniones
con relacion a los “viejos” medios de
comunicacion disponibles (prensa,
radio, television) y los “nuevos” medios
(los videojuegos, telefonia celular,
Internet), ademas de los mensajes
relativos a la salud y las formas en que
los adolescentes se relacionan con estos
mensajes.

Los medios de comunicacion en general
bombardean a los adolescentes
diariamente con diversos mensajes,
aunque la television y la radio tienen
una mayor presencia en su cotidianidad.
Los adolescentes participantes en el
estudio, a través de expresiones
propias, indican que confian en los
medios de comunicacion con relacion a
diversos temas de salud y asistencia
médica. Los mensajes con informacion
centrada en la nocion sobre enfermedad
se encuentran a menudo y son
mencionados por los adolescentes
participantes en el estudio. Los
adolescentes quisieran tener mayor
acceso a informacion de la salud,
especialmente sobre asuntos sensibles
tales como sexo seguro, los peligros del
tabaco y del alcohol y otros temas
relacionados con su salud. Asimismo, los
adolescentes quisieran tener mayor
acceso a informacion clara, conectada
con su realidad, y basada en sus
problemas e incertidumbres, en un
lenguaje accesible y atractivo. Los
adolescentes buscan construir su propio
marco de referencia para interactuar
con amigos, familia, maestros/as y su
comunidad.

El estudio ofrece pistas para futuras
investigaciones en torno a la relacion
medios-adolescentes-salud y ofrece
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elementos que contribuyen al debate
sobre las estrategias mas efectivas para
llegar a los adolescentes, asi como
aspectos cruciales que deben ser
tenidos en cuenta a la hora de formular
politicas para abordar las problematicas
de salud de los adolescentes.
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Introduccion

Pocas veces la vida académica y la vida
de organismos internacionales ofrecen
oportunidades tan ricas en beneficio de
la poblacidn; ésta es una de esas
maravillosas oportunidades. La
Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) y la Federacion Latinoamericana
de Facultades de Comunicacion Social
(FELAFACS) vieron la necesidad de
involucrar a facultades de Comunicacion
de la Regidn en un estudio referente al
rol que los medios de comunicacion
podrian estar jugando en la
conformacion de comportamientos
saludables en adolescentes
latinoamericanos. Una excelente
iniciativa que convoco a un conjunto de
investigadores de la comunicacion que
se motivaron con la apuesta por esta
exploracion.

Hace diez afos la Organizacion
Panamericana de la Salud se dio a la
tarea de estimular un proceso que tenia
como finalidad fortalecer el trabajo de
las facultades de Comunicacion Social
de América Latina en el area de la
salud. A este primer esfuerzo se
sumaron organizaciones como UNESCO,
el Proyecto BASICS y FELAFACS. Lo que
en principio parecia un tanto
quijotesco, encontré eco en algunas
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facultades de Comunicacion de la
Region, y a partir de alli se inicia la
historia de un proceso que ha dado,
entre otros frutos, el diseno de
competencias en periodismo en salud,
el diseno de competencias para la
formacion en comunicacion en salud y
en comunicacion para el cambio social,
y dos ejercicios de investigacion a nivel
regional, uno de ellos el que nos ocupa
en esta ocasion, denominado Medios vy
salud: La voz de los adolescentes.

Un cuerpo considerable de la literatura
académica sobre medios de
comunicacion y la salud de nifos y
adolescentes, disponible esencialmente
en idioma inglés, ha explorado cémo los
medios de comunicacion masiva afectan
a ninos y a adolescentes y cdmo este
grupo poblacional se relaciona con los
medios de comunicacion. Por el
contrario, existen muy pocos estudios
sobre esta tematica en la literatura
académica en idioma espanol, y en ese
sentido, también se generan multiples
preguntas sobre el papel de los medios
de comunicacion en la salud del
adolescente y la adopcion de formas y
estilos de vida sanos.

Este estudio es un primer paso hacia el
establecimiento de una agenda de
investigacion sobre medios y salud
centrada en la salud del adolescente en
América Latina. Iniciar un nuevo campo
de estudio o de investigacion requiere
de cierta informacion basica y de la
generacion de hipétesis en torno a los
temas que se abordan. El estudio busca
proporcionar algunos elementos basicos
sobre los adolescentes de América
Latina y sus condiciones de salud, su
nivel de acceso a los medios de
comunicacion, y el rol que los medios
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juegan en sus vidas, particularmente
con respecto a salud y enfermedad.

Este informe proporciona los resultados
iniciales de un estudio de caracter
exploratorio en torno a la relacion
medios, adolescentes y salud, llevado a
cabo en once paises de América Latina.
Estos resultados reflejan un segmento
de un protocolo que inicialmente se
planteé de manera mucho mas amplia.
Presentamos los resultados de los grupos
focales llevados a cabo con
adolescentes de 12 a 19 anos de edad,
pertenecientes a familias de estrato
socio-economico medio y bajo, en zonas
urbanas, vinculados al sistema escolar.
Esperamos que investigaciones futuras
proporcionen informacion sobre otros
segmentos de la poblacion adolescente,
incluyendo aquellos que no estan
vinculados al sistema educativo y
aquellos adolescentes pertenecientes a
comunidades indigenas y zonas rurales.

El informe contiene una seccion de
antecedentes que provee informacion
acerca de los origenes de este estudio
exploratorio y de los temas de salud
mas importantes que afectan a los
adolescentes en la Regidn. Nuestra
seccion metodoldgica describe la
preparacion de un protocolo de
investigacion en el que se define el uso
de grupos focales para explorar las
percepciones y uso de mensajes sobre
salud y enfermedad por parte de los
adolescentes. La seccion de resultados
presenta informacion acerca de la
disponibilidad y uso de los diferentes
medios, el contexto social en que estos
medios son utilizados, descripciones de
los tipos de mensajes relacionados con
salud identificados por los adolescentes,
y la percepcion y usos de estos
mensajes reportados por los
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adolescentes. El informe concluye con
una revision de lo que este estudio
exploratorio nos ensena, identifica
nuevas posibilidades para futuras
investigaciones, y sugiere algunas
oportunidades para mejorar el uso de
estrategias de comunicacién orientadas
a propiciar procesos de participacion y
apropiacion de los adolescentes en las
estrategias de comunicacion, en torno a
los temas de salud mas relevantes para
este grupo poblacional.

Los Autores
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Objetivos del estudio

/¥ Objetivo general

» Caracterizar el rol de los medios
de comunicacion en la
cotidianidad de los adolescentes
en América Latina,
particularmente en el ambito de
la salud.

¥ Objetivos especificos

» Identificar el nivel de acceso que
tienen los adolescentes de la
Region a los distintos medios de
comunicacion.

» Caracterizar la forma en que los
adolescentes usan los medios de
comunicacion.

» Identificar el tipo de informacion
relacionada con temas vitales de
salud publica que estan
recibiendo los adolescentes en
América Latina.

» Identificar algunos
comportamientos esenciales de
los adolescentes relacionados
con la salud.

» Conocer qué tipo de agenda
perciben los adolescentes de los
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medios masivos de comunicacion
y qué agenda prefieren.

» Conocer como esta informacion
incide en sus actitudes y
comportamientos frente a
ciertos temas de salud.

Antecedentes

¥ Adolescentes y jovenes en América
Latina

Seguidamente, se presenta un rapido
panorama de la realidad socio-
economica de los adolescentes y
jovenes de la Region, con énfasis en los
temas de salud mas apremiantes para
estos grupos poblacionales. Si bien el
estudio se centra en adolescentes de 12
a 19 afos como se explica mas
adelante, estos antecedentes también
incluyen informacion relacionada con
jovenes debido a la disparidad en la
definicion etarea de adolescencia y
juventud en los paises de la Region (por
ejemplo, en Colombia el rango etareo
para jovenes se ubica de 14 a 26 aNnos),
a la carencia de datos desagregados al
nivel regional, y a que en muchos casos
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los estudios disponibles abarcan el
rango 10-24 anos'.

Los jovenes de las Américas
representan un sector cada vez mas
numeroso e importante de la poblacion
en la Region. En el ano 2000, se estimo
que el nimero de jovenes entre 10 y 24
anos de edad en la Region era de 155
millones. En América Latina, los
adolescentes de 10 a 19 anos
representan el 20% de la poblacion y
mas del 80% de ellos viven en zonas
urbanas (CEPAL, 2000a; CEPAL, 2000b;
UNESCO, 1999).

La pobreza afecta de manera
significativa la salud de los ninos y
adolescentes de la Region. Los que
viven en zonas rurales constituyen el
grupo mas afectado por la pobreza. En
1997, 32,5 millones (47%) de los
adolescentes entre 13 y 19 anos de
edad vivian en condiciones de pobreza.
En las zonas rurales dos tercios de estos
adolescentes (66%) son pobres frente a
un menor numero estimado en zonas
urbanas (40%). La proporcion mas alta
de adolescentes esta concentrada en
los paises y comunidades mas pobres.
Por ejemplo, en Guatemala y Paraguay,
dos de los paises con mayores niveles
de pobreza en la region, la proporcion
de adolescentes viviendo en
condiciones de pobreza es mas alta que
en otros paises incluidos en este
estudio. Muchos de estos adolescentes
son indigenas y se encuentran
marginados de la cultura
predominante. En Per(, por ejemplo,
se estima que hay cerca 2,7 millones de
jovenes indigenas.

' La Organizacion Mundial de la Salud clasifica a los
adolescentes como personas de 10 a 19 afos, y a los
jovenes como personas de 15 a 24 afios.
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Si bien los niveles de educacion de los
jovenes en América Latina han
mejorado en forma notable en los
ultimos decenios (por ejemplo, en
conjunto, la tasa de analfabetismo
entre las personas de 15 y mas anos de
edad cayo de 26% en 1970 a 12% en
2000), aun persisten desigualdades por
zonas geograficas, socioecondémicas y
de género. A pesar de los avances,
ciertos aspectos de la educacion de los
adolescentes resultan preocupantes.
Las diferencias en el nivel de educacion
secundaria, segun la situacion
socioeconomica, no se han reducido en
América Latina. Se estima que el 50%
de los jovenes de 20 afos de las zonas
urbanas y 75% de los de las zonas
rurales abandonaron la escuela antes
de completar la educacion secundaria.

El logro educativo es un importante
predictor de varios aspectos que juegan
un papel importante en la salud y el
desarrollo de los adolescentes, tales
como el embarazo, el abuso de
sustancias toxicas, el inicio de la
actividad sexual y el uso de condones.
La escolaridad de la mujer influye
mucho en el nUmero de hijos que tiene,
y cuanto mas alto es su nivel educativo,
menor es su fecundidad. Por ejemplo,
en Colombia, Guatemala, México y la
Republica Dominicana era cuatro veces
mas probable que las muchachas con 10
0 mas anos de escolaridad hubieran
iniciado la actividad sexual después de
los 20 afos en comparacién con
aquellas con una escolaridad menor. En
Ecuador, 60% de las jovenes entre 15y
24 anos sin educacion han estado
embarazadas, en contraste con 29% de
las mujeres de la misma edad con
estudios universitarios.
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La estructura de la familia es otro
factor determinante de la salud de los
adolescentes (Kirby, 2001; Blum, 1999),
en particular debido a las nuevas
formas que ha asumido. Las nuevas
modalidades que se presentan en la
organizacion familiar tales como el
divorcio, el nUmero decreciente de
familias extensas y el creciente nUmero
de parejas que viven en union libre, el
ingreso de las mujeres al mercado
laboral, las familias monoparentales y
la ausencia paterna o materna, influyen
en el desarrollo de los ninos y
adolescentes.

Un estudio sobre la salud sexual y
reproductiva de los adolescentes
varones en América Latina informa que
el padre es una figura fundamental en
el desarrollo de los jovenes (UNFPA,
1997). Los adolescentes varones sienten
que hay una falta de comunicacién con
su padre, y en muchos casos en que
existe los mensajes tienden a promover
la actividad sexual.

La mayoria de los programas de salud
para jovenes de la Region se
concentran en la salud sexual y
reproductiva de los adolescentes
(Maddaleno y otros, 1995). En la
mayoria de los paises, el conocimiento
de los métodos anticonceptivos es alto,
al igual que el conocimiento acerca del
VIH y el SIDA. No obstante, todavia
subsisten importantes carencias en
cuanto a conocimientos y
comportamientos (ONUSIDA, 2002).
Aproximadamente 50% de los
adolescentes menores de 17 anos de la
Region son sexualmente activos. Una
cantidad considerable de adolescentes
mujeres estan casadas o viven en union
libre. El 38% de las adolescentes de ELl
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Salvador y 18% de las del Per( estan
casadas al llegar a los 18 anos de edad.

La mortalidad materna sigue siendo una
de las principales causas de muerte
entre las adolescentes. En América
Latina, la principal causa de muerte
entre las mujeres de 15 a 29 anos es de
indole obstétrica, tales como las
complicaciones del embarazo y el parto
y las que surgen del aborto, en
particular el aborto inducido peligroso.

Los jovenes han sido
desproporcionadamente afectados por
la epidemia del VIH/SIDA. Alrededor
de la mitad de las infecciones por el
VIH corresponden a personas de 15 a 24
anos, el intervalo de edad en el cual la
mayoria inicia la actividad sexual. Los
paises del Cono Sur muestran que la
epidemia de SIDA esta avanzando hacia
los grupos de menor edad. El uso de
drogas por via intravenosa es la
principal modalidad de transmision de
la infeccion por el VIH entre los jovenes
argentinos. De los adolescentes
infectados con el VIH, se estima que
46% de los varones y 32% de las mujeres
contrajeron la infeccion a causa del
consumo de drogas.

Cada ano, 15% de los adolescentes de
15 a 19 anos adquiere una infeccion de
transmision sexual (ITS), la principal
causa de infecciones de los 6rganos
reproductivos (Camacho, 2000). Las
mujeres jovenes son particularmente
vulnerables a la clamidia, la gonorrea,
la sifilis y el VIH/SIDA. En la
propagacion del VIH/SIDA y las ITS
influyen comportamientos tales como
el escaso empleo de condones en las
relaciones sexuales.
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Las principales causas de muerte entre
los adolescentes de 10 a 19 anos de
edad son las causas externas, que
incluyen la violencia y el homicidio
(Macro International, 1990-1998). La
violencia en la adolescencia no se
limita al traumatismo fisico sino que
también incluye la agresion sexual, el
maltrato emocional y verbal, las
amenazas Yy otros tipos de abuso
psicologico (Weaver y Maddaleno,
1999). Los jovenes de este grupo de
edad representan 29% del total de
homicidios en la Region. Colombia y El
Salvador son dos de los paises mas
afectados por la violencia. En
Colombia, un factor contribuyente
importante es el trafico de drogas,
mientras que en paises como El
Salvador la aparicion y crecimiento de
las pandillas juveniles es un factor
clave.

Los trastornos del desarrollo social en
los adolescentes probablemente
tendran repercusiones considerables en
su salud inmediata y futura como
jovenes y adultos. Estos trastornos se
reflejan en la creciente incidencia de
depresion, abuso de alcohol y otras
sustancias toxicas, e incluso suicidio.
Por ejemplo, cerca de cuatro millones
de adolescentes intentan suicidarse
cada ano a nivel mundial, de los cuales
cerca de 100.000 alcanzan su cometido
(UNICEF, 2002).

La mayoria de los fumadores en
América Latina iniciaron el habito
durante la adolescencia. Por ejemplo,
48% de los bolivianos informaron que
comenzaron a fumar entre los 18 y 24
anos. El 35% de los argentinos de 12 a
15 anos senalan que han consumido
alcohol y tabaco en los ultimos 30 dias,
y en Uruguay, 35% de los estudiantes de
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11 a 15 anos informaron que habian
probado el cigarrillo.

Si bien el uso de sustancias ilicitas no
es frecuente, en la mayoria de los
paises esta aumentando, en particular
entre los jévenes marginados. En EL
Salvador, 75% de los delincuentes
juveniles sufren algun tipo de adiccion,
como el consumo de marihuana y
cocaina. En Colombia y en otros paises
de la Region, el uso de drogas esta
creciendo entre los adolescentes. Por
ejemplo, segln la Encuesta Nacional
Rumbos (Programa Rumbos, 2000), un
numero considerable de los
adolescentes habian usado una droga
ilicita.

¥ Medios de comunicacién en
América Latina

La gran influencia de los medios
masivos de comunicacion en la
sociedad de hoy se puede ilustrar a
través de diversos ejemplos. Una
persona en Estados Unidos, en
promedio, consume productos
mediaticos durante unas 3.500 horas al
ano. Esto corresponde al 40% de las
horas de un individuo al afo. Cerca del
80% de esas horas se emplean en el
consumo de radio y television, aunque
Internet y otros medios convergentes
han ganado mayor prominencia en los
ultimos anos. ELl consumo de television
en Estados Unidos es la actividad mas
frecuente, y de acuerdo con un estudio
realizado en 1995, cerca del 91% de los
norteamericanos ve television
diariamente (Walker, 1996).
Igualmente, en las naciones en
desarrollo la television también se ha
convertido en el medio de mayor
penetracion y consumo. Entre 1955y
1995 los receptores de television
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existentes en la Region pasaron de 13
millones a 707 millones (Rogers, 1997).

En los Gltimos anos, los medios
comerciales en América Latina han
crecido de manera dramatica. La
penetracion de la radio y la television
se ubica por encima del 90% (Fox,
1997). En Colombia, por ejemplo, se
calcula que el 92% de la poblacion ve
television diariamente. Los habitantes
de América Latina y el Caribe ven 2.8
horas de televisién en promedio, pero
los ninos y adolescentes promedian por
encima de 4 horas diarias. Aun
aquellos que viven en mayores
condiciones de pobreza normalmente
poseen un aparato receptor a pesar de
tener necesidades basicas
insatisfechas, tales como salud y
educacion. Asi, la television en América
Latina tiene tanta penetracion como en
cualquier otro lugar del mundo y se ha
convertido en un elemento esencial de
la vida de las personas. En efecto, para
millones de personas en América Latina
la television es la Unica alternativa de
entretenimiento y forma de exposicion
a realidades distintas a las de su
entorno, mientras que la radio continta
siendo uno de los medios con mayor
penetracion en la Region.

La segunda mitad del siglo XX ha sido
testigo del crecimiento de la television
como la forma primaria de
entretenimiento para la mayoria de las
audiencias en el mundo. Varios autores
afirman que la television ha
reemplazado otras formas de
socializacion como la familia, la
escuela y la comunidad. La mayoria de
la gente nacida en la era de la
television no ha tenido la oportunidad
de participar en un sistema cultural
nacional compartido, sino que, por el
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contrario, la television ha sido el medio
primario para compartir los elementos
clave del sistema cultural. Kubey y
Csikszentmihalyi (1990) oportunamente
definen el rol de la television en la
sociedad contemporanea:

Hoy, el aspecto que millones
de personas tienen en comun,
aparte de su condicion
humana, es la television. Este
medio se ha convertido en la
forma cultural dominante de
ocio y entretenimiento y el
mds poderoso medio de
comunicacion. En sélo cuatro
décadas se ha convertido en el
canal primario de informacion
que compartimos como nacion
y como mundo.

La radio, si bien ha perdido cierto
protagonismo, continlia siendo un
medio de gran importancia en la Region
debido a su alta penetracion y a las
posibilidades que ofrece en términos de
poder trasladarla de un lugar a otro, y
su facilidad para acceder a lugares
remotos. Mas aun, el resurgimiento de
la radio comunitaria ofrece a las
comunidades locales una posibilidad
real de construir su propio discurso
frente a temas de gran pertinencia a
nivel social, cultural, politico, etc.

Los medios escritos son quiza los de
menor penetracion en la Regién debido
a sus altos costos y al hecho de
competir con medios como la television
(Freedom Forum, 1997). Sin embargo,
los procesos de segmentacion de
publicos han permitido a los medios
escritos encontrar nichos especificos de
audiencias en términos de género,
edad, educacion y otras variables
sociodemograficas que han abierto una
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gama de posibilidades a estos medios.
Ademas, existe consenso en torno a la
importancia de los medios escritos en
cuanto a la mayor profundidad que con
frecuencia otorgan a ciertos temas y su
tendencia a llegar a sectores con poder
decisorio a nivel de politicas y
decisiones publicas.

La irrupcion de la era informatica nos
enfrenta, a su vez, a una nueva
dimensién de la comunicacion y el
desarrollo en el contexto de los
adolescentes. Si bien Internet adn no
alcanza un nivel de masa critica, se
estimo6 que para el 2001 existirian unos
12,5 millones de usuarios en la Region.
La creciente importancia de Internet en
la vida adolescente la resume Crovi
(2000) al afirmar que “la TV primero y
ahora Internet son mediadores
fundamentales en la construccion de
identidades juveniles”. Los jovenes con
acceso a Internet tienden a dedicar
mayor tiempo a la interaccion con la
computadora que con la television, lo
que plantea una nueva forma de
relacionarse con los medios de
comunicacion modernos. Crovi también
destaca la necesidad de prestar mayor
atencion a las nuevas tecnologias como
forjadoras de identidad juvenil, mas
alla de la contribucion que hacen los
medios masivos tradicionales. Un
elemento que separa Internet de los
demas medios masivos es la percepcion
de que esta tecnologia ofrece mayores
posibilidades de diferenciacion,
contrario a la tendencia hacia la
homogeneizacion que con frecuencia se
le adscribe, por ejemplo, a la
television. No obstante, la libertad
existente en Internet también obliga a
mirar con atencion la disponibilidad de
contenidos pornograficos y sexuales en
la red, lo que, en la medida que haya
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mayor acceso en la Region, obligara a
dirigentes, educadores y legisladores a
establecer mecanismos de educacion,
orientacion y control.

r¥ Comunicacion y salud en América
Latina

La Region de las Américas enfrenta un
enorme desafio, representado en la
carencia de programas de formacion
universitaria de pregrado o posgrado en
comunicacion en salud en los paises,
aunque existen algunos cursos y
talleres de corta duracion ofrecidos por
diferentes universidades. La ausencia
de suficientes oportunidades para la
formacion de profesionales locales en
comunicacion y salud ha generado
diversos problemas que eventualmente
dificultan procesos como:

» La factibilidad y sostenibilidad
de programas de comunicacion
en salud.

» La creacion de un sentido de
propiedad de los programas
debido a que se perciben como
generados desde fuera y sin
responder a necesidades
domeésticas.

» Un mejor aporte de expertos de
comunicacion provenientes de
otros paises.

» El desarrollo de programas de
comunicacion.

En los ministerios de salud se
encuentra, con frecuencia, una
orientacion hacia las relaciones
publicas, que prevalece por encima del
enfoque de comunicacion para la
promocion de la salud. Sin embargo, en
algunos ministerios empiezan a
aparecer algunas tendencias a
incorporar programas de comunicacion
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para el desarrollo social como un area
técnica, ademas de las oficinas de
relaciones publicas.

El fortalecimiento de instituciones
formadoras de comunicacion y salud
implica poner en funcionamiento
actividades que tengan como fin la
formacion de individuos y el desarrollo
del capital institucional y social. El
desafio, entonces, es ver como vincular
los diferentes intereses de actores e
instituciones locales e internacionales
en proyectos que respondan a
necesidades comunes.

¥ El Proyecto COMSALUD

Frente a este desafio, y con el deseo de
involucrar a las facultades de
Comunicacion Social en un proyecto de
formacion en comunicacion y salud, se
convoco a representantes de las
universidades latinoamericanas y a
varias organizaciones dedicadas a la
salud publica y a la comunicacion.
Especialistas de OPS, FELAFACS, Basic
Support for Institutionalizing Child
Survival (BASICS) y United Nations
Educational, Scientific and Cultural
Organization (UNESCO) se reunieron en
Cuenca, Ecuador en 1995 para discutir
el desarrollo de un proyecto regional,
el cual se denomin6 Proyecto
COMSALUD.

El objetivo definido del proyecto
COMSALUD es contribuir al
mejoramiento significativo, sostenido y
equitativo de la salud de las personas
en las Américas. Se previo que
COMSALUD facilitaria el aumento de los
vinculos entre salud, periodismo y
comunicacion, mejorando asi la
cobertura sobre temas de salud en los
medios y los procesos relacionados con
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la comunicacion en salud. Los cuatro
componentes claves del proyecto
COMSALUD son:

» Capacitacion de profesores de
nivel universitario en
comunicacion en salud y
periodismo en salud.

» Desarrollo de referencias basicas
y centros de recursos de los
medios masivos en cada
universidad.

» Evaluacion e investigacion en
comunicacion y salud.

» Talleres y seminarios
especializados en salud asistido
por nuevas tecnologias para
periodistas y editores.

Este acercamiento produjo resultados
concretos a través del proyecto
COMSALUD que esencialmente busca
propiciar escenarios conducentes hacia
la creacion de una cultura de
promocion de la salud y prevencion de
enfermedades en la Region.
Inicialmente, el componente de
investigacion del proyecto COMSALUD
ejecuto un protocolo de investigacion
titulado Un estudio comparativo de
mensajes relacionados con salud en los
medios masivos latinoamericanos.

El objetivo del estudio comparativo fue
explorar y analizar los mensajes de
salud difundidos a través de los
principales medios en los paises
latinoamericanos. Se partio del
supuesto de que una adecuada
informacion puede ser un factor
positivo que contribuye a un mejor
estado de salud entre la poblacion. El
conocimiento sobre la cobertura de los
medios también proporcionaria la base
para sugerir otras prioridades en la
agenda, para llevar a cabo un trabajo
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en alianza con los medios (media
advocacy), y para estimular a los
medios a ser una mejor influencia para
su publico en el ambito de la salud.

La ejecucion del protocolo fue apoyado
con financiacion nominal y técnica de
OPS, UNESCO, BASICS, USAID y
FELAFACS, y en dicha ejecucion
participaron inicialmente siete
facultades de Comunicacion Social de
la Region, proceso al que después se
sumaron otras cinco universidades,
para un total de 12 instituciones de
educacion superior, asi como el
Ministerio de Salud de Panama. Los
paises, instituciones e investigadores
principales en cada pais fueron:

Argentina Teresita Sallenave de Sagui,
Universidad Nacional de Cuyo, Mendoza

Bolivia Hortensia Ayala de Fernandez,
Universidad Gabriel René Moreno,
Santa Cruz de la Sierra

Brasil Isaac Epstein, Universidade
Metodista de Sao Paulo, Sao Bernardo
do Campo

Chile Lucia Castellon A., Universidad
Diego Portales, Santiago

Colombia Marta Lucia Betancur,
Universidad Bolivariana, Medellin

Colombia Rafael Obregon, Universidad
del Norte, Barranquilla

Republica Dominicana Rafael Nunhez
Grassals, Universidad Autonoma de
Santo Domingo

Ecuador Joaquin Moreno Aguilar,
Universidad del Azuay, Cuenca

México Delia Crovi Druetta,
Universidad Nacional Auténoma de
México, Ciudad de México

Panama Dora de Da Costa, Ministerio
de Salud, Ciudad de Panama
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Perd Max Tello Charun, Universidad de
Lima

Uruguay Fernando Beramendi,
Universidad de la Republica Oriental
del Uruguay, Montevideo

Venezuela Alicia Pineda, Universidad
del Zulia, Maracaibo

La coordinacion de la investigacion
entre las 12 universidades y el
Ministerio de Salud de Panama estuvo a
cargo del Dr. Isaac Epstein, profesor de
la Universidad Metodista de Sao Paulo.

El analisis’ de una semana de
informacion en América Latina incluyo
aspectos como tipo de medio emitiendo
mensajes relacionados con salud;
género y formato del mensaje;
caracterizacion de los principales
descriptores del mensaje, o temas
clave; argumentos sugeridos y tipos de
apelacion (cognitivo o afectivo); edad y
status socioeconomico de la audiencia;
y claridad del lenguaje. Un total de
3.832 mensajes fueron identificados
como relacionados con salud en los
distintos medios analizados. Los
resultados indican que las noticias
constituyen la fuente primaria para la
transmision de mensajes relacionados
con salud (65,3%), mientras que el 54%
de los mensajes aconsejaron un
comportamiento saludable y la
prevencion fue destacada en un 20% de
los argumentos.

Algunos datos reveladores, y
preocupantes, por demas, del estudio

2 véase el informe completo del estudio: Alcalay, R.
y Mendoza, C. (2000). Proyecto Comsalud: Un
estudio comparativo de mensajes relacionados con
salud en los medios masivos latinoamericanos.
Organizacion Panamericana de la Salud. Washington,
DC.
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senalan que el auto-cuidado era
extremadamente bajo en la
argumentacion de los mensajes,
consolo 7,4% de los mensajes
codificados. La informacion relacionada
con el VIH/SIDA era escasa, asi como
los mensajes dirigidos a los jovenes y
adultos mayores, al tiempo que existia
una sub-utilizacion del género de
entretenimiento como fuente de
informacion de salud. El estudio
comparativo piloto no pretendia
generalizar con respecto a paises
especificos o tendencias. Al contrario,
ofrecia una compilacion de informacion
para los 12 paises latinoamericanos que
contribuyeron en este estudio. Los
datos ofrecidos en los informes
desarrollados por cada pais proveen
valiosa informacion que debe ser util
para los diagnosticos locales, y para
trabajar a nivel nacional, de acuerdo
con la infraestructura cultural, social y
politica de cada pais.

¥ Medios y salud: La voz de los
adolescentes

Debido a la escasez de informacion en
los medios de comunicacion masiva
dirigida a los jovenes y sobre tematicas
como el VIH/SIDA, se decidio que el
segundo protocolo de investigacion
estudiaria la relacion de los jovenes
con los medios de comunicacion
masiva, con énfasis en las opiniones y
percepciones de los adolescentes sobre
la informacion sobre salud y en
particular sobre el VIH/SIDA y otros
aspectos relacionados con la salud
sexual y reproductiva.

El objetivo del segundo protocolo de
investigacion ejecutado dentro del
Proyecto COMSALUD es caracterizar el
rol de los medios de comunicacion en la
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cotidianidad de los adolescentes en
América Latina, particularmente en el
ambito de la salud. La ejecucion del
protocolo recibid el apoyo financiero y
técnico de OPS, ASDI, UNAIDS y
FELAFAC, y constituye la base del
presente informe.

Antecedentes teoricos
¥ Medios y adolescentes

La naturaleza de este estudio es de
caracter exploratorio y por
consiguiente no se pretende comprobar
una hipotesis, teoria o un conjunto de
suposiciones conceptuales. No
obstante, creemos que es fundamental
ofrecer un marco conceptual general
que provea un contexto minimo al
estudio en dos ambitos. Primero,
presentamos algunos elementos que
contribuyen a comprender las distintas
dimensiones de la adolescencia como
una etapa crucial en la vida de todo ser
humano; segundo, compartimos una
rapida mirada a las diferentes
aproximaciones que se han ocupado de
analizar la relacion entre medios,
adolescentes y salud publica, tanto a
nivel internacional como regional, con
el fin de facilitar una mayor
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comprension de las distintas variables
que se incorporan en el estudio.

La adolescencia trae consigo cambios
significativos tanto a nivel fisioldgico
como psicoldgico que afectan los
deseos, estados de animo y
comportamientos de este grupo
poblacional. La adolescencia es
también el periodo de formacion de la
identidad, etapa en la que con
frecuencia estos jovenes establecen su
propio punto de vista, lo que en
muchas ocasiones resulta contrario a
las decisiones y visiones de padres y
mayores. A menudo, estas realidades
originan cambios de estado de animo
en los adolescentes, y por consiguiente
su distanciamiento de padres y grupos
sociales significativos como los
maestros. La adolescencia es también
una etapa de experimentacion que con
frecuencia abarca interés en el sexo,
drogas, musica popular y curiosidad por
la aventura, aspectos clave en el
proceso de formacion de identidad de
los adolescentes. En este proceso de
formacion de identidad y de relacion
con el mundo, los adolescentes
interactan con distintos grupos de
individuos e instituciones sociales:
padres, familia, escuela, pares,
religion, entre otros.

Uno de los elementos que constituye
parte esencial en la cotidianidad de los
jovenes esta representado por los
medios de comunicacion. Asi, en esta
aproximacion teodrica abordaremos el
fenomeno de los medios y los mensajes
a partir de sus posibles efectos y
procesos de recepcion.

McAnany (1998) afirma que “vivimos en
un mundo interconectado en el que los
medios juegan un rol central en la vida
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de las personas”. Refiriéndose a las
nuevas generaciones, Salazar (1998)
sefala que “el lenguaje contemporaneo
de los jovenes es, en alguna medida,
mass-medidtico porque los medios son,
en alguna medida, los que construyen
la realidad juvenil”. El adolescente de
hoy se encuentra ante una amplia
oferta mediatica que le ofrece
diversidad de productos en términos de
actitudes, conductas, estilos de vida,
valores e identidad. Crovi (2000) ha
advertido que los medios juegan un
papel preponderante en la construccion
de identidad juvenil a partir del
monitoreo de las realidades sociales.
En un estudio sobre medios e identidad
juvenil en la Costa Caribe colombiana,
Daza (1992) ya habia advertido que
“los medios audiovisuales, y sobre todo
la television, no son solo transmisores
de cultura, sino que constituyen un
espacio de la produccion cultural y de
la transformacion de la tarea
educativa”. Al mismo tiempo, los
medios, a partir de las nuevas
tecnologias, se encuentran en un
permanente proceso de busqueda de
nuevos estimulos comunicativos que les
permitan llegar a los adolescentes con
mayor facilidad y efectividad.

Valdez (2001) sefnala que la exposicion
a, y el uso de, los medios entre los
jovenes incluye sistemas de
comunicacion tradicionales y tecnologia
de punta, uso simultaneo de los medios
y acceso a informacion y a temas de
interés en materia de salud, sexo,
amistad, recreacion, etc. Agrega,
ademas, que los jovenes son
consumidores activos que pueden
emplear e interpretar las tecnologias
de diferentes maneras, es decir, hacia
la adopcion de comportamientos
saludables y no saludables. Por ello, es
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vital entender los usos de los medios
por parte de los jovenes con el fin de
crear escenarios propicios que mejoren
las condiciones de los jovenes.

r¥ Una perspectiva desde los efectos

Varios argumentos subrayan la
importancia social de los medios. La
mayoria de las personas aprende acerca
del mundo que esta mas alla de su
experiencia directa a través de un
proceso de socializacion mediatica, tal
como lo plantea Albert Bandura en su
teoria social cognitiva de la
comunicacion masiva (1996). En este
sentido, diversos estudios sugieren que
la televisidn se ha convertido en uno de
los principales elementos socializadores
para adolescentes y nifnos y a menudo
compite con o reemplaza a
instituciones como la escuela y la
familia (Signorielli, 1990; Kubey y
Csikszentmihalyi, 1990). Al mismo
tiempo, estudios sobre contenidos de
salud, familia y adolescentes en los
medios abundan en la literatura sobre
comunicacion, mayoritariamente en
Estados Unidos (Brown y Steele, 1996;
Philo, 1996; Signorielli, 1993; Wallack y
Atkin, 1990) y recientemente en el
contexto latinoamericano (OPS, 1997).
En un estudio sobre los contenidos
ofrecidos por la television en Estados
Unidos, Signorielli (1993) concluye que
este medio ofrecia una amplia gama de
temas al publico en el area de la salud
y las relaciones sociales, pero
encontrd, ademas, que la television a
menudo omitia presentar una vision
completa y equilibrada de temas
relacionados con salud, tales como
tabaquismo, consumo de alcohol,
nutricion e ITS.
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Por su parte, Brown y Walsh-Childers
han advertido que los mensajes que
forman parte de los programas de
entretenimiento pueden ser mas
influyentes que los anuncios de servicio
publico. La razén esencial de este
argumento es que los formatos
dramaticos “tienen mayores
posibilidades de capturar y mantener la
atencion de las audiencias... llegar a un
mayor niUmero de personas y ofrecer
mas tiempo para el desarrollo de
informacion y temas mas complejos con
mayores elementos persuasivos”. Asi
mismo, una creciente preocupacion de
los analistas es la tendencia a visualizar
a los adolescentes como consumidores.
En una conferencia promovida por OPS,
McNeal (1998) afirma que “debido al
hecho de que los ninos poseen mucho
potencial de mercado, se han
convertido en el objetivo de los
productores y minoristas de la mayoria
de las industrias de bienes de
consumo”.

Los estudios sobre los efectos de los
mensajes han fascinado a los
investigadores de la comunicacion
durante décadas. Mientras los cambios
de actitud y comportamiento
atribuibles a los mensajes provenientes
de los medios masivos es cuestionable
debido a la carencia de datos
concluyentes y a las obvias dificultades
para demostrar una completa relacion
de causalidad, parece existir consenso
entre los investigadores con relacion a
la importancia del rol que, en mayor o
menor grado, juegan los medios y su
contribucion a la formacién de
actitudes y comportamientos sobre
determinados temas (Shoemaker y
Reese, 1996; Houston, Zillmanny
Bryant, 1994; Bryant y Zillmann, 1996).
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En el texto Los efectos de los medios
de comunicacién: Investigaciones y
teorias (Bryant y Zillmann, 1996),
diversos autores presentan una vision
muy completa de los posibles efectos
de los medios a nivel de actitudes,
creencias y comportamientos en
diversos ambitos de la comunicacion,
tales como el politico, noticioso y de
entretenimiento, entre otros. Por
ejemplo, en el plano noticioso,
McCombs (1996) argumenta que los
medios informativos tienen una
influencia significativa sobre la agenda
del publico, pero que ademas la agenda
de los medios también recibe
influencias provenientes del publico,
las organizaciones, y grupos de presion.
Zillmann y Bryant (1996) concluyen que
“gran parte del consumo de
entretenimiento se efectlia con el
objetivo de alterar estados de animo,
afectos y emociones y, ademas, dichos
efectos buscados y deseados ocurren
con una regularidad nada
despreciable”.

En el campo de la salud, Brown y Steele
(1996) analizaron numerosos programas
de television por cable, videos, videos
musicales, radio, revistas, avisos
publicitarios e informacion noticiosa.
Las autoras concluyen que los
diferentes tipos de medios masivos
contienen algun tipo de informacion
relacionada con el comportamiento
sexual y que “los medios proveen una
ventana al mundo preocupada con la
sexualidad...un mundo medial en el que
las relaciones heterosexuales son
frecuentes y recreacionales mientras
que temas como los embarazos no
deseados y el aborto no son
representados con la misma
inte