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Resumen

Propositos del estudio: Los encuadres sobre salud en los medios de comunicacion
inciden tanto en las percepciones y conductas de las audiencias como en los procesos de
construccién, comunicacion e interpretacion del problema y asuntos de salud. El objetivo
de este articulo es mostrar como tres informativos de la television mexicana (TVAzteca,
Televisa y C7) abordan el tépico de la salud. Se presentan avances del estudio, en proceso,
sobre encuadres de salud.

Metodologia: Se recurrié al andlisis de contenido de una muestra de 62 piezas, identifi-
cando como principales variables a los actores —personas e instituciones—, acciones, lugares
geogrificos, espacios fisicos, temdticas, posibles razones y enfoques de la noticia, asi como
la perspectiva de género adoptada.

Resultados: Los resultados preliminares de la investigacion muestran una reducidaagenda
centrada en la prevencion de enfermedades infectocontagiosas y en el tratamiento clinico
de problemas biomédicos (fisicos y fisioldgicos) de salud. También cabe destacar la mayor
frecuenciadeinformaciones institucionales distribuidas por la Secretaria de Saludy del IMSS.
Conclusiones: Se sugiereampliar la cobertura temdticay territorial de asuntos/perspectivas
sobre salud a partir del cuidado de la calidad y la precisién en el tratamiento informativo
e incorporar la perspectiva de género, hoy ausente.

Palabras clave: salud, framing, medios de comunicacién, noticias, television, ana-
lisis de contenido.
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APROXIMACION A LOS ENCUADRES DE SALUD
EN NOTICIEROS DE LA TELEVISION MEXICANA

Abstract

Aims: Framing health in media impact in perceptions and behavior of audiences, also in
the construction processes, communication and interpretation of health issues and ques-
tions. The aim of this paper is to show how the news in Mexican television (TVAzteca,
Televisa and C7) address issues related to health; it present a preview of study in progress
on framing health.

Methodology: It’s resorted to a content analysis of a sample of 62 pieces, identifying
the main variables -people actors and institutions, actions, geographic locations, physical
spaces, thematic, possible reasons and approaches to news and gender approach adopted.
Results: Preliminary research results show a reduced agenda focused on preventing infec-
tious diseases and clinical treatment of biomedical problems (physical and psychological)
health. Also should be noted the greater frequency of information institutional distributed
by the Ministry of Health and IMSS.

Conclusions: It's suggested expanding the thematic and territorial coverage of issues/
perspectives on health from the quality care and precision in the informative treatment and

INTRODUCCION

Diversos trabajos (1-3) han analizado los
sentidos, usos o aplicaciones de la nocién de
salud, cuyos aportes han nutrido el debate
sobre sunaturalezay surelacién con contextos
comunicativos (interpersonales, colectivosy /o
medjidticos). Sin embargo, con frecuencia los
medios de comunicacién abordan la salud,
con poco énfasis en estos sentidos, como si se
tratase de un concepto univoco.

Situado en diversos contextos —médico-
asistencial, cultural, econémico, politico,
filoséfico-antropoldgico e ideal-, Sanchez
Gonzélez (2) da cuenta de distintos enfoques
del concepto de salud. Almeida (3) alienta el
didlogosobreel fendmenosalud/enfermedad,
trascendiendo el marco biomédico, clinico
y /o epidemioldgico y afiade que la salud
representa un problema filoséfico, cientifico,
tecnologico, politico y practico, e involucra
un proceso tanto individual como social (4).

La informacién sobre salud en los medios
ha sido analizada con diversas perspectivas,
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incorporate the, now absent, gender perspective.
Keywords: health, framing, mass media, television, news, content analysis.

como la de género (5); estudios cualitativos,
por ejemplo, sobre trasplante de 6érganos (6-
7), o cuantitativos, vgr., sobre el tratamiento
informativo del VIH y sida (8).

Variosautores (5,9-11) sugieren quelos medios
de comunicacion emplean mensajes parciales
e instrumentalistas sobe la salud, sirviendo a
una visiénindustrial y narcisista, que produce
receptores pasivos y obvian los cambios nece-
sarios para aplicar mejores politicas publicas
en salud. Los medios solo tienen un efecto
complementario en fijar y mantener agendas
saludables, debido a otros factores sociocul-
turales, politicos y ambientales en juego (12).

En esta conexion de incidencias de la infor-
macién de salud en las audiencias, el framing
oencuadre desempefia unrolimportante. Las
tendencias en estasinvestigaciones soniden-
tificar el frame dominante, a saber, la temédtica
o dimension social o médica (13,14), los en-
cuadres de ganancia o pérdida, consecuencias
deatender ono ciertas recomendaciones (15),
y el encuadre noticioso del interés humano,
apelando a emociones (16).
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Se han abordado otros frames de las noticias
de salud, vinculados al periodismo cientifico,
el enfoque curativo o preventivo (9,15), y al
encuadre de la responsabilidad personal o
episédico, dominante en el medio televisivo
(17). Los encuadres se pueden relacionar con
recursos visuales e imdgenes, perspectiva
de género (18, 19), percepciones, conductas
y construccién de cogniciones de género (5).

Finalmente, se encuentra la relacién con me-
taencuadres, referidos a perspectivas sobre
discursos cientificos, ideoldgicos o politicos!
(20).

A continuacion se describen los avances del
estudio sobreencuadres de salud ennoticieros
de la television mexicana.

METODOLOGIA

Los resultados de este estudio corresponden a
unainvestigacién mayor, en proceso, sobrelos
encuadres de salud en la television mexicana,
cuyos objetivos son: a) identificar cudl es el
tratamiento/ encuadre delainformaciénsobre
salud en la television mexicana y b) detectar
las percepciones cognitivas y deactitud de esa
informacién enlasaudiencias. La pregunta de
investigacion es: jen qué términos encuadran la
informacion de salud los noticieros de la television
mexicana de mayor audiencia nacional y regional?

Debe precisarse que la tipologia de los frames
distingue entre encuadre del medio y el de los
individuos. Este trabajo se enfoca al encuadre
delmedio, derivado del analisis de 62 noticias,
aproximadamente el 15 % del total dela mues-
tra, realizado asi con el propésito de efectuar
un primer levantamiento deinformacién para

! Por ejemplo, la corrupcion moral de los poderosos en
contraposicion con el altruismo de los donantes.
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identificar categorias y subcategorias signi-
ficativas de las variables, previo al disefio
de la base de datos y el cdlculo de la confia-
bilidad y validez. El periodo de la muestra
abarca del 1° de noviembre de 2014 al 30 de
julio de 2015, seleccionado por encontrarse
en esos meses las principales fechas de efe-
mérides sanitarias (y se sabe que la agenda
de los medios, también en las noticias sobre
salud, es determinada en gran medida por
los acontecimientos previsibles (8).

Esteestudiose centrd en el tratamiento infor-
mativo delasalud enlos noticieros de hora-
rio estelar de la television privada (Televisa
—“Elnoticiero conJoaquin Lépez Dériga”-y
TV Azteca —“Hechos de la Noche”-) y de la
publicaregional (C7—"Hechos de Verdad”—,
delSistema Jalisciense de Radio y Television,
de la Secretaria de Cultura del Estado de
Jalisco), sefales con mayor audiencia en la
zona geografica de Puerto Vallarta (Jalisco)
y Bahia de Banderas (Nayarit).

En esta investigaciéon se ha recurrido al
analisis de contenido de la informacién de
locucién y visual (gréfica) de las noticias de
salud. Paraestereporte solosemencionaralo
relativoalalocucidn, atendiendolosniveles
semantico y pragmatico. En etapas subse-
cuentes se tiene contempladorealizar grupos
de discusion integrados por miembros de
la audiencia para observar percepciones y
actitudes en sus encuadres de salud.

Resumen del Libro de Cédigos®
1. Datos de identificacion bdsicos: para cada

pieza informativa se indica: el canal de te-
levision /noticiero (1.TVAzteca / “Hechos de

2 Para su elaboracién se revisaron, entre otros trabajos,
el estudio de Igartua et al. (21).
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la Noche”; 2. Televisa / “El noticiero con Joaquin
Lépez Doriga” y 3. C7 / “Noticias de verdad”);
dia, mes, género periodistico.

2. Palabras y expresiones claves: lugares geogra-
ficos (dénde sucede el hecho o afirmacion:
pais, entidad federativa o ciudad); espacios
fisicos (lugares concretos donde ocurren o son
presentadoslos hechos). Espacios temporales
(cudndo sucede, periodo); actores protago-
nistas® (quiénes participan, cudles personas,
sujetos/actores individuales, colectivos y/o
institucionales). Acciones realizadas por los
actores vinculados a la salud (qué se hace),
actividades, declaraciones, testimonios/
experiencias. Temas: asuntos mencionados
sobre la salud (qué se hace y/o qué se dice
sobre la salud).

Los cédigos para el primer item (datos de iden-
tificacion bdsicos) estdn relacionados con dos
variables: la relativa a los noticieros de mayor
audiencia (de cada una de las 3 televisoras,
privadas y publica) y la variable términos del
encuadre informativo de salud, asociada, a su
vez, con el c6digo de género periodistico de
la pieza (informativo, opinion o interpretati-
vo). El segundo rubro de c6digos, derivado
de las palabras y expresiones claves, se vincula,
especificamente, con las variables principa-
les del encuadre de salud en este estudio,
relativas a los lugares geogréficos, espacios
fisicos, temporalidad del asunto, acciones
efectuadas, actores —personas e institucio-
nes que las realizan, declaran o a quienes
se alude- y, puntualmente, las tematicas
particulares expuestas, considerando tanto
las posibles razones y enfoque de la noticia

3En el andlisis del resto de la muestra se afiadira Definicion
de actores (acepcidn con que son definidos los actores).
Analizar e identificar los criterios utilizados para referirse a
ellos como héroes, infectados, discapacitados, etc.
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como la perspectiva de género. Describir y
analizar estos aspectos basicos permite cono-
cerlanaturaleza, modalidades y términos del
encuadre informativo dominante de salud de los
mencionados programas televisivos.

RESULTADOS Y DISCUSION

Clasificando por géneros periodisticos, se
registraron 38 noticias, 12 reportajes, 11 notas
brevesy unaentrevista. Televisa tuvo 7 notas
breves y 14 noticias; TV Azteca registr6 3 bre-
ves, 14 noticias y 6 reportajes; igual nimero
deestosdifundié C7, 10 fueronnoticias, 1 nota
brevey 1entrevistaenel plat6. TV Azteca tiene
una secciéon semanal sobre temas de salud, no
obstante, C7 ofreci6 mayor cobertura, mejor
estructura, precisién en la informacién, uso
mas diversificado de fuentes o lugares y le
dedicé mas tiempo a informar sobre salud.

En el rubro de actor protagonista los mas fre-
cuentes fueron, poco mds de la mitad, figuras
politicas: el presidente de México, el jefe de Go-
bierno del Distrito Federal, los gobernadores
de Jalisco y del Estado de México y diputados
del Congreso. Casi la tercera parte correspon-
di6 aciudadanos comunes, mujeres, personas
enfermas, usuarios, adultos, adultos mayores;
el 14% a funcionarios y personal sanitario,
como directores del Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS), del Instituto de Seguri-
dad y Servicios Sociales de los Trabajadores
del Estado (ISSSTE), enfermeros(as), personal
sanitario, coordinadores de departamentosde
medicinaodeconsejosestatales; yel 5 %aotras
personas, policias, famosos y deportistas. Las
instituciones mas citadas, tres cuartas partes,
fueron el IMSS, la OMS, la Secretaria de Salud
(estatal y nacional) y hospitales civiles.

En ese conjunto de noticias, reportajes y

entrevista, las acciones identificadas mas
recurrentes estuvieron relacionadas con la
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informacién y prevenciéon a la poblacién;
aproximadamente lamitad fue sobre progra-
mas y campaifas de salud —por ejemplo, va-
cunaciéon—, un41 % se oriento a tratamientos,
recomendaciones, medicamentos y produc-
tos. Esto evidencia una limitada cobertura y
tratamiento informativo de salud omitiendo
la mayoria de las dimensiones del concepto
e implicaciones en diversos contextos.

Los temas prioritarios en esas piezas in-
formativas, en orden decreciente, fueron:
prevencion (cerca del 40 por ciento), en el
queseincluyen reportes estadisticos de IMSS,
tratamiento de enfermedades fisiolégicas/
bioldgicas, operativos de alcoholimetro, VIH,
medicamentos, medidas, cirugia —incluso en
lugares no autorizados—; la tercera parte de
las informaciones se refiere a diversos tipos
de problemas fisicos, discapacidad, enfer-
medades respiratorias y adicciones. El 20%
trata sobre labores sanitarias de autoridades
gubernamentales, campanas y jornadas con
orientacion asistencialista sobre salud. El
resto correspondi6 a alerta sobre riesgos (de
productos y servicios), denuncia de ano-
malias o crimenes por personal de salud y
problemas de depresion, legislacion y certifi-
cacion de instituciones de salud, trasplantes
y convenios. Hay poca atencion a asuntos
de salud mental. En un par de ocasiones se
mencionaron académicos o investigadores.
Los principales espacios fisicos observadosen
imagenes o videos casi en tres cuartas partes
fueron hospitales, via publica (restaurantes,
parques o plazas), el resto correspondié a
cabeceras municipales, farmacias, oficinas
del Sistema de Desarrollo Integral Familiar
(DIF). En los lugares geograficos destaco en
dos terceras partes la Ciudad de México
y Guadalajara (esta debido a la cobertura
territorial de la sefial de C7).
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La informacién se refiere a aspectos genera-
les de las enfermedades, sin un tratamiento
editorial riguroso. Buena parte del contenido
informativo de las noticias de television (en
TV Azteca y Televisa) se dedica a comentar
asuntos politicos; esta politizacién se ha
trasladado al ambito de la salud, resaltando
las agendas de determinadas autoridades,
poniendo poca atencién al resto de agentes
y procesos relacionados.

Analizarlosencuadres denoticias contribuye
en el estudio de los discursos sobre la salud
(10), y permite observar desafios respecto a
multiples estilos de vida y responsabilidad
colectiva.

Laevaluaciéonsobre posibles motivaciones de
las noticias dio como resultado lo siguiente:
Prevenciény promocién de salud —chequeos,
ejercicio— (32 piezas si la presentan, 24 no y
en 6 no se define). Confirmando los estudios
de Kang (17) y la orientacién “moralista”, el
encuadre de la responsabilidad personal o
episddico es el mas prominente; el tematico
(que atribuye causas de los problemas de
salud a factores sociales, culturales y econ6-
micos) fue menos abordado. En mas de la
tercera parte las causas fueron destacar pro-
blemas -riesgos, accidentes, enfermedades,
acceso a servicios— y acciones de gobierno.
Resulta significativo observar la promocién
detratamientos (8 lomuestran,46noyen7no
estd definido) y/omedicamentos/productos
(4s1,53noyen5nosedefine). En5piezashay
referencias a empresas, laboratorios u hospi-
tales privados, lo cual alienta la adquisiciéon
de productos y servicios relacionados con la
salud, y contribuye también al encuadre epi-
s6dico. Enunaocasiénlasecciéon denegocios
(enTVAzteca) fuededicadaal “negociodelos
suplementos alimenticios”, comercializados
como medicamentos (21).
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Solamente 2 piezas mostraron un tratamien-
to con perspectiva de género, una en TV
Azteca y otra en C7, incluyendo diferencias
relacionadas con la capacidad de gestion del
problema de salud.

Rojasy Vargas (5) han destacadola dificultad
operativa para ello, es decir, no se expresan
adecuadamente los aspectos de género en los
mensajes de salud, y persiste el olvido, o cierta
ambigiiedad oimprecisién enlainformacion.

Los enfoques de la informaciones fueron
principalmente positivos (25 notas), neutros,
23 piezas, y 14 tuvieron un tono negativo, 6
eran de entretenimiento, en la mitad de estas
fue notoria la burla*. En las fuentes desta-
caron, en mas de la mitad de las piezas, las
instituciones de Gobierno (IMSS y Secretaria
de Salud) y los médicos, en un 25%. En un
15 % se emplearon voces de ciudadanos y
colectivos no gubernamentales.

Para mejorar la calidad, cobertura y trata-
miento informativo es necesario un mayor
balance (perspectivas sobre el asunto), con-
sistencia y competencia cultural.

Esta investigacion tiene varias limitaciones,
aun se encuentra en proceso, el andlisis se

4 Por ejemplo, en Televisa, esas notas carecian de
formalidad, al incluir informacién en las secciones de
“Las mangas del chaleco” o frases chuscas de la semana,
donde se hablé de la vacunacion en publico de Miguel
Angel Mancera, jefe de Gobierno del DF, quien se
descubrié un pecho, “mostrando sus atributos” (lo cual
posteriormente impactaria en redes sociales), o sobre
la obesidad de la poblacion, presentadas en la serie
de dibujos animados de “Terapia intensiva’, que ofrece
informacion desde el punto de vista de un paciente que
ha estado en coma por siete dias y despierta, mientras
que un equipo de médicos le resumen las noticias méas
importantes de la semana, con comentarios burlescos; al
final, el paciente vuelve a caer inconsciente.
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enfocdalapartedelalocucion, considerando
pocos aspectos visuales®. Falta observar si
existe 0 no una transferencia de encuadres
del medio a la audiencia, y, en su caso, de
qué forma se re-produce.

CONCLUSIONES

Eltratamiento informativo delasnoticias que
se ha estudiado se dirige a personas y ciuda-
danos comunes, en calidad de receptores de
actividades de prevencién a enfermedades
contagiosas, tratamientos médicos u opera-
tivos de seguridad; por otro lado, destacan
los actores politicos (gobernadores) e insti-
tuciones como el IMSS, Secretaria de Salud y
OMS. Mas delamitad delas tematicasincluy6
informes de dichas instancias. Esto permite
relacionar el encuadre conescenarios politicos
y socioculturales limitados, y hace necesario
que se consideren mas dimensiones de la
salud, incluyendo la psicosocial y cultural.
Profundizar en este andlisis puede contri-
buir a evaluar las posibles incidencias de la
informacién de salud en sus espectadores,
que en el caso mexicano se encuentran mas
asociadas con un control biopolitico, econé-
mico y social, mediante el énfasis (encuadre)
de acciones institucionales y del Gobierno,
y la promocién de marcos normativos con
fuerte cargamoral enlos ciudadanos, debido
alacantidad de noticias sobre tratamientos y
promocion de conductas “saludables”.

Abordarlosencuadres mediaticos delasalud
ha permitido conocer importantes diferen-
cias en la cobertura y encuadre de salud en

> Al respecto, en la investigacion se distinguird dicha
informacién, atendiendo particularmente los espacios
fisicos, actores (ademas, si proporcionan o no testimonios),
objetos fisicos y organos de los diferentes sistemas del
cuerpo humano. Asi como la correspondencia entre la
informacién de locucion y el contenido visual.
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la televisién publica y privada, aunque TV
Azteca —privada— cuenta con una seccion
exclusivadesalud, lainformacién presentada
(en cantidad, tiempo y calidad tratamiento)
esmayor en C7—publicay regional-, Televisa
dedica un minimo porcentaje a estasnoticias.
Persiste una pobre mirada con perspectivade
género en las noticias; se omiten diferencias
psicosociales y de géneroen cuantoal acceso,
atencion y seguimiento de los problemas de
salud.

La reducida perspectiva sobre la salud reve-
lada en estos encuadres favorece a algunos
agentes o intereses (oficiales, de gobierno o
empresariales), manteniendo bajo control el
campo de la informacién de salud o de sus
posibles efectos en las audiencias. Es preciso
observar cuestiones éticas, morales, politicas
y de mercado especificos, para contribuir
y exigir que los medios de comunicacion
trabajen en la diversificacion de contenidos,
formatos y perspectivas de salud. Asi, podra
ofrecerse unamayor diversidad temética, con
precision, pertinencia y atencion a necesida-
des actuales de salud, evitando encuadres
parciales, acriticos e instrumentales, al cen-
trarse en cuestiones técnicas, tecnolégicas,
practicas, politicas o mercadotécnicas.

Conflicto de interés: ninguno

Financiacion: Universidad de Guadalajara
(México).
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