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Desde las primeras décadas del tercer milenio, Hispanoamérica se en-
cuentra inmersa en la globalización económica, sociocultural y eco-
lógica. El fenómeno se ha acelerado con el auge de la llamada Cuarta 
Revolución Industrial, cuya principal característica es la interconexión 
de dispositivos digitales y redes informáticas, lo que fomenta la comuni-
cación entre diversas organizaciones socioculturales en todo el planeta.

El potencial económico de la Cuarta Revolución Industrial, así como su 
capacidad para coadyuvar en la resolución de conflictos sociales, han 
generado entusiasmo desmedido entre los Gobiernos y las crecientes 
industrias digitales. No obstante, se banalizan sus consecuencias no 
deseadas, como el reforzamiento de la inequidad social y el daño a los 
ecosistemas. Como ejemplo, se encuentran los efectos inmediatos del 
calentamiento global y el cambio climático en nuestra región: los perio-
dos intensos de sequía han disminuido el caudal de ríos y presas, dentro 
de los que destaca el caso del Amazonas. En consecuencia, hemos expe-
rimentado recortes del suministro de energía eléctrica en zonas rurales, 
urbanas e, incluso, en todo un país; esto ha afectado a grandes sectores 
de la población, ya que no solo limita el acceso a servicios básicos, sino 
que también restringe la implementación de tecnologías digitales, lo 
cual, a la vez, intensifica la vulnerabilidad y propicia la exclusión social 
de los grupos afectados.

A partir de este contexto, los editores de este monográfico conceptuali-
zamos las tecnologías digitales como artefactos socioculturales, cuyos 
usos y significados son producto de las decisiones que toman diversos 
sectores en contextos culturales diferenciados que, al mismo tiempo, 
son constreñidos por estructuras políticas e históricas dominantes. En 
otras palabras, el uso y la implementación de las tecnologías digitales 
se rigen por valores e ideas hegemónicas que priorizan lógicas econó-
micas como la eficacia y la eficiencia. En contraparte, con frecuencia, 
se minimizan las implicaciones socioculturales, como las transforma-
ciones en los medios y en las formas de comunicación, motivos que nos 
han reunido para convocar la conformación del presente número.

EDITORIAL
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Así, con el aval del Departamento Académico de Comunicaciones de la 
Pontificia Universidad Católica del Perú (PUCP), un equipo interdisci-
plinar hispanoamericano —Universidad Nacional Autónoma de México 
(UNAM), PUCP, Universidad del Norte, Universidad de Liege—, desde el 
campo de las humanidades y teniendo como base nuestras realidades 
socioculturales, convocó a reflexionar y a debatir sobre la comunicación 
en salud en el horizonte digital.

Nos cuestionamos por los efectos de las tecnologías digitales y móviles 
de comunicación en el campo de la salud, lo que implica reconfigura-
ciones en la gobernanza y las relaciones interprofesionales y con los 
pacientes. En especial, nos preguntamos por la capacidad de gestión 
—de su propia salud y la de su comunidad— de los usuarios/enfermos/
pacientes/clientes, pues los roles, en algunos sectores sociales, han 
mostrado indicios de experimentar transformaciones de importancia, 
como producto de la instantaneidad en las redes sociales de la web y 
de navegar en el mar de información que tienen a su disposición. Nos 
preguntamos también por la desconfianza de las instituciones que or-
ganizan el modelo biomédico occidental, consecuencia de las fallas que 
se evidenciaron durante la pandemia por el coronavirus; esta se afrontó 
con antiguas prácticas vinculadas con la comunicación, como el distan-
ciamiento social o el uso exclusivo de prácticas transmisionistas, tanto 
por medios de comunicación masiva como por redes sociales. La nece-
sidad de evitar el contagio se sumó al potencial de las redes digitales y 
a la instantaneidad de la comunicación, lo que impulsó la atención a 
distancia, con consecuencias definitivas sobre la exploración clínica —o 
anamnesis—, algo prácticamente inamovible durante siglos en la bio-
medicina. Entonces, aunque otros sectores de nuestra Hispanoamérica, 
debido a sus condiciones socioculturales, no parecen cambiar de mane-
ra significativa sus maneras de comunicar, el horizonte de la comuni-
cación digital nos señala procesos amplificadores, moduladores y orga-
nizadores (Simondon, 2016). Estos están transformando las relaciones 
de poder, reconfigurando la pragmática de la comunicación —desde la 
intención persuasiva hasta las formas de prescripción— y amplificando 
los efectos terapéuticos y no terapéuticos de la comunicación.

El horizonte de la comunicación digital modifica la percepción, la reali-
dad, y la ética y la estética de nuestra cultura presente y futura. El registro 
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y la investigación de estos procesos en el marco de la Cuarta Revolución 
Industrial busca asegurar la posibilidad de diseñar e identificar caminos 
de adaptación y creación en el ámbito de la salud en nuestro continente.

Janet García González, coordinadora del grupo temático de Comunica-
ción y Salud de la Asociación Latinoamericana de Investigadores de la 
Comunicación, y Norma Leticia Serna Saucedo, las dos de la Univer-
sidad Autónoma de Nuevo León, México, junto con Irene Ramos-Soler 
y Alba-María Martínez-Sala, ambas de la Universidad de Alicante, Es-
paña, al analizar la adopción de las tecnologías digitales por parte de 
adultos mayores con fines preventivos, cuestionan el concepto de au-
diencia activa durante el consumo de medios y la satisfacción de necesi-
dades específicas. Dentro de sus principales hallazgos, argumentan que 
se banalizan las condiciones socioculturales que ahondan la fragilidad 
de los adultos mayores; estas se evidencian en la brecha digital y en la 
ausencia de recursos financieros, infraestructura y, sobre todo, habili-
dades relacionadas con la alfabetización digital.

Sergio Lemus Alcántara, de la Facultad de Medicina de la UNAM, debate 
el optimismo falaz de las instituciones públicas de salud respecto al uso 
de la tecnología digital para abordar los grandes problemas de salud. 
Tomando como estudio de caso una institución pública hospitalaria de 
segundo nivel, su análisis destaca el peso de criterios administrativos 
de la gobernanza hospitalaria. Nos invita a reflexionar sobre cómo es 
que, bajo un supuesto modelo de gestión y calidad, no se garantiza ni 
la claridad ni la certeza durante el proceso de comunicación entre los 
equipos interprofesionales y con los pacientes.

En este marco sociocultural, al exaltar el uso de la tecnología digital, 
bajo el supuesto de agilizar la comunicación, se encubren las fallas del 
sistema y su lejanía con la realidad social. Desde su punto de vista, si 
bien los espacios clínicos generan grandes cantidades de información, 
su manejo involucra normas poco claras y condiciones laborales que 
impiden garantizar la seguridad de los profesionales de la salud, así 
como los derechos de los pacientes.

El equipo interdisciplinar conformado por la Facultad de Medicina de la 
UNAM y el Instituto Mexicano de Seguro Social, e integrado por Bruno 
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David Reyes Velázquez, Liz Hamui Sutton, María Alejandra Sánchez Guz-
mán, Tzeithel Athenea Castillo Altamirano, Carolina Consejo y Chapela, 
y Alfredo Paulo Maya, expone los resultados de una etnografía profunda 
realizada en un hospital de segundo nivel de atención. Aporta informa-
ción relevante sobre las condiciones laborales y situaciones que afectan 
la comunicación interinstitucional e interdisciplinar. En concreto, se ex-
pone cómo las deficiencias en la infraestructura digital y la carga de tra-
bajo generan procesos de discontinuidad informativa y de gestión.

El grupo de investigación identificó que la mayor discontinuidad en la 
atención se expresa en las franjas de actividad de la consulta externa, 
ya que los profesionales de la salud tienen la obligación de elaborar 
el expediente médico electrónico y realizan actividades asistenciales 
—diagnósticos, tratamientos y seguimiento— en un tiempo límite de 
15 minutos. Bajo estas condiciones, con el fin de tomar decisiones clí-
nicas y con la intención de solucionar ciertas dificultades en salud, 
los médicos adscritos y estudiantes de medicina se ven involucrados 
en situaciones alternas a la normatividad institucional; estas los ex-
ponen a riesgos y daños laborales, y comprometen la seguridad y pri-
vacidad de datos de los pacientes.

Sofía Pamela Pichihua Vegas, de la PUCP, recurre a los métodos mixtos 
para analizar la estrategia de comunicación digital —mediante videos 
de TikTok— del sector salud del Perú durante la campaña de vacuna-
ción contra la COVID-19. Aun reconociendo los límites del estudio, arro-
ja información relevante acerca de las audiencias consultadas. Nos da 
indicios importantes de los contenidos de las plataformas digitales con 
mayor cantidad de interacciones y visualizaciones. Verifica que se trata 
de videos de corta duración con al menos un hashtag, y que los videos 
de baile y de noticias fueron los más usados. No obstante, aunque en 
el escrito se señala la importancia de la narrativa digital, permanece el 
reto de lograr mayor profundidad en el análisis de las tramas y los sen-
tidos que generan en las audiencias, así como su capacidad de gestión.

Un equipo de PBX, Grupo de Investigación en Comunicación, Cultura 
y Cambio Social del Departamento de Comunicación Social de la Uni-
versidad del Norte de Colombia, integrado por Adriana Carolina Batista 
Rangel, Alicia Camelo-Guarín y Jair Vega-Casanova, nos presenta los 
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resultados de una tesis de maestría orientada a la evaluación de la im-
plementación de Revela2, una estrategia de educación integral para la 
sexualidad basada en ficción televisiva y visionada por jóvenes a través 
de YouTube durante los tiempos de pandemia. A pesar de las limita-
ciones de constituir un estudio exploratorio de comparación de grupos 
sin un análisis estadístico correlacional, los resultados obtenidos en el 
grupo de intervención muestran evidencias preliminares de que el uso 
del eduentretenimiento a través de plataformas tecnológicas puede con-
tribuir significativamente a la promoción de la salud entre la población 
adolescente, ya que se puede influir favorablemente en la toma deci-
siones sobre su sexualidad. Asimismo, nos dan pautas para desarrollar 
estudios con mayor grado de complejidad, que superen las limitaciones 
metodológicas y generen resultados más definitivos.

Elena Guadalupe Madge, comunicadora para el desarrollo y máster 
en International Media Studies por la Bonn-Rhein-Sieg University of 
Applied Sciences de Bonn, Alemania, compara el contenido de las no-
ticias en medios de comunicación peruanos e internacionales respecto 
a los pueblos indígenas antes y durante la pandemia por la COVID-19. 
La autora encuentra miradas diferenciadas de los medios de comunica-
ción peruanos e internacionales sobre los pueblos indígenas en un con-
texto poscolonial. Los medios locales refuerzan estereotipos y racismo, 
mientras que los medios internacionales muestran un constante interés 
sobre las actividades económicas de los pueblos indígenas antes y du-
rante la pandemia. Si bien el artículo no hace la diferenciación entre los 
conceptos de raza y etnia, en el Perú y en otros países de la región, la 
biología y la cultura se fusionan en la palabra racismo, un término pa-
raguas de discriminaciones por origen geográfico —rural o urbano, an-
dino o amazónico—, color de la piel, lengua o tradiciones culturales. La 
situación se torna más compleja debido a la terminología recientemente 
adoptada por el Estado,  pueblos originarios, la cual busca resaltar el 
asentamiento prehispánico de estas poblaciones y agrupa diversas ca-
tegorías, como comunidades campesinas, nativas, indígenas y aquellas 
en aislamiento voluntario.

Finalmente, Débora Herrera Ramírez, estudiante de doctorado del 
Programa de Maestría y Doctorado en Ciencias Médicas, Odontológi-
cas y de la Salud de la Facultad de Medicina de la UNAM, retoma los 
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planteamientos del filosofo Svenaeus relacionados con la objetualiza-
ción —objectification—, es decir, los medios —de comunicación— que 
llevan a una persona a ser tratada como objeto. Reflexiona críticamen-
te sobre el sentido común que conduce a los investigadores sociales a 
sobredimensionar los peligros de la tecnología médica, ya sea a través 
de imágenes o estadísticas que tienen como referencia el cuerpo. Si 
bien no plantea que la objetualización sea la base para establecer la 
comunicación médico-paciente, las tecnologías médicas constituyen 
recursos que pueden ser interpretados desde una postura fenome-
nológica-hermenéutica, lo que puede potenciar las posibilidades de 
comprensión de la condición del paciente.

Así, desde su doble condición de nutrióloga-antropóloga, reflexiona so-
bre la circunstancia de que los profesionales de la salud no solo aplican 
conocimientos técnicos basados en la ciencia, sino que también son 
intérpretes: hermeneutas de la salud y la enfermedad. Débora Herrera 
narra algunas de sus experiencias en los espacios clínicos de un hospi-
tal pediátrico público, en las que logró establecer vías de comunicación 
con adolescentes con cuerpos grandes, que se encontraban bajo trata-
miento de obesidad mórbida.

El panorama anterior nos muestra cómo, en el presente número de la 
revista Conexión, se abordan diversas aristas de la comunicación, deri-
vadas del uso de tecnologías digitales en el campo de la salud. Si bien 
partimos de reconocer la existencia de un discurso y de dispositivos que 
tienden a estandarizar los procesos de comunicación de la información 
en el campo de la salud, en este número se dimensionan las condiciones 
socioculturales en las que estas tecnologías se expresan y posibilitan.

Los casos aquí expuestos nos permiten reflexionar sobre los flujos de 
la transformación sociocultural, que, lejos de plantear un horizonte 
homogéneo en la región de Hispanoamérica, nos exponen una gran 
diversidad de escenarios y la capacidad de gestión de los profesiona-
les de la salud y de los pacientes. Pero también nos invitan a replan-
tearnos conceptos y categorías a la luz del desarrollo y la apropiación 
de tecnologías digitales por diversos sectores socioculturales. Ese es 
el caso de lo indígena, de las identidades en contextos interculturales 
globales, de territorios originarios o multisituados, de la disciplina y 
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la vigilancia y autovigilancia, entre otros aspectos. Así, la investiga-
ción en comunicación en salud abre un horizonte de diversidad, que 
puede ser abordado bajo enfoques acordes a nuestras realidades so-
cioculturales.

Adicionalmente, circunstancias y coyunturas como el confinamiento 
producto de la pandemia por la COVID-19 han planteado retos para el 
uso de tecnologías en los procesos de comunicación en salud, no sola-
mente en el ámbito del universo digital, sino también en la compren-
sión de los universos contextuales y culturales de poblaciones que van 
desde la ancestralidad de los pueblos indígenas hasta el sensorium de 
las conectividades de las nuevas generaciones de jóvenes en contextos 
urbanos.

Los retos de la investigación en comunicación en salud, a partir del pa-
norama presentado e incluido en este especial, son varios. En primer 
lugar, es importante continuar con la investigación pluri- y transdis-
ciplinaria que permita la comprehensión de las complejas realidades, 
así como la combinación de metodologías cuantitativas, cualitativas y 
colaborativas. Adicionalmente, es preciso superar el presentismo e in-
corporar la mirada histórica de la comunicación (Mattelart, 1994/1995), 
y adentrarnos en perspectivas no antropocéntricas. En este sentido, los 
enfoques Una Sola Salud y Ecosalud permiten ampliar la mirada a las 
relaciones entre seres humanos, animales, plantas y medio ambiente, 
es decir, a los ecosistemas. La deforestación, la urbanización, la mine-
ría y otras actividades humanas provocan una cascada de factores que 
agravan la aparición de enfermedades infecciosas, así como la contami-
nación, la pobreza y la migración humana (Patz et al., 2004). Al menos 
el 75 % de enfermedades infecciosas emergentes en los humanos tienen 
un origen animal. El uso inadecuado de antibióticos en la medicina hu-
mana, la medicina veterinaria y la agricultura han causado la resisten-
cia antimicrobiana, que puede encontrarse en reservorios y en suelos 
donde se utilizan antimicrobianos (McEwen y Collignon, 2018).

La evidencia indica que las potencialidades de que ocurran nuevas pan-
demias son altas; por ello, siguen siendo pertinentes y urgentes los es-
tudios que suministren evidencia sobre la comunicación de riesgo y de 
emergencia, y que trasciendan los enfoques unidireccionales y difusio-
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nistas, integrando la participación de los distintos actores involucrados. 
También son claves estudios que den cuenta del fortalecimiento de ca-
pacidades en comunicación en salud en los sistemas nacionales, de tal 
forma que se evidencie el rol de la comunicación en salud para generar 
acciones de repuesta, prevención y atención, desde las organizaciones 
sociales hasta las altas esferas gubernamentales y estatales. En todos 
estos campos de acción de la comunicación en salud, es muy relevante 
el rol de las tecnologías de la información y la comunicación, del univer-
so digital y de los contextos socioculturales.

Carla Colona Guadalupe, Alfredo Paulo Maya, Diana Rosas 
Morales y Jair Vega-Casanova
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RESUMEN

La investigación aborda el impacto de las 
tecnologías de la información y la comu-
nicación (TIC) en el bienestar de los adul-
tos mayores. La problemática radica en la 
falta de habilidades digitales y la descon-
fianza en la tecnología, lo que limita su 
adopción y los beneficios potenciales en 
la prevención y el control de enfermeda-
des. El objetivo es determinar cómo el uso 
de las TIC influye en el envejecimiento 
activo y en la prevención de enfermeda-

des. Se utilizó una metodología cualitati-
va con un enfoque exploratorio, basada 
en grupos focales de adultos mayores en 
Xalapa, en el estado de Veracruz, México. 
Los resultados muestran que, aunque las 
TIC pueden mejorar la calidad de vida al 
facilitar la comunicación y el acceso a ser-
vicios, existen desafíos como la falta de 
competencias digitales y la desconfianza 
en la tecnología. Las conclusiones desta-
can la necesidad de políticas inclusivas y 
capacitación para maximizar los benefi-
cios de las TIC en este grupo poblacional.
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ABSTRACT

The research addresses the impact of 
information and communication tech-
nologies (ICT) on the well-being of older 
adults. The problem lies in the lack of 
digital skills and distrust in technology, 
which limits its adoption and potential 
benefits in disease prevention and con-
trol. The objective is to determine how 
the use of ICT influences active aging 
and disease prevention. A qualitative me-
thodology with an exploratory approach 
was used, based on focus groups of ol-
der adults in Xalapa, Veracruz, Mexico. 
The results show that, although ICT can 
improve the quality of life by facilitating 
communication and access to services, 
there are challenges such as lack of digi-
tal skills and distrust in technology. The 
conclusions highlight the need for inclu-
sive policies and training to maximize the 
benefits of ICT in this population group.

RESUMO

A investigação aborda o impacto das tec-
nologias de informação e comunicação 
(TIC) no bem-estar dos idosos. O problema 
reside na falta de competências digitais e 
na desconfiança na tecnologia, o que li-
mita a sua adoção e os potenciais benefí-
cios na prevenção e controlo de doenças. 
O objetivo é determinar como o uso das 
TIC influencia o envelhecimento ativo e a 
prevenção de doenças. Foi utilizada uma 
metodologia qualitativa com abordagem 
exploratória, baseada em grupos focais 

de idosos em Xalapa, Veracruz, México. 
Os resultados mostram que, embora as 
TIC possam melhorar a qualidade de vida 
ao facilitar a comunicação e o acesso aos 
serviços, existem desafios como a falta de 
competências digitais e a desconfiança na 
tecnologia. As conclusões destacam a ne-
cessidade de políticas e formação inclusi-
vas para maximizar os benefícios das TIC 
neste grupo populacional.

PALABRAS CLAVE / KEYWORDS / PALA-
VRAS-CHAVE

eSalud, adultos mayores, tecnologías de 
la información y la comunicación (TIC), 
prevención de enfermedades / eHealth, 
older adults, information and commu-
nication technologies (ICT), disease pre-
vention / eSaúde, idosos, tecnologias de 
informação e comunicação (TIC), pre-
venção de doenças

El envejecimiento de la población 
mundial es una tendencia demo-
gráfica significativa que se caracte-

riza por un aumento notable del porcen-
taje de personas mayores, que se puede 
atribuir principalmente a la disminución 
simultánea de las tasas de fertilidad jun-
to con un aumento de la esperanza de 
vida en varias regiones del mundo. Esta 
transición demográfica presenta una 
gama compleja de desafíos importantes 
y oportunidades invaluables que abarcan 
múltiples sectores, incluidos, entre otros, 
los marcos económicos, las estructuras 
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sociales y los sistemas de atención médi-
ca. A medida que las sociedades de todo 
el mundo se preparan para un futuro que 
inevitablemente abarcará una cohorte 
mayor de personas de edad, se hace cada 
vez más esencial comprender las implica-
ciones de gran alcance de esta tendencia 
y diseñar estrategias integrales destina-
das a abordar de manera eficaz la miríada 
de problemas que probablemente surjan 
como consecuencia.

En particular, el sector de la salud se en-
frenta actualmente a una multitud de 
desafíos importantes que están directa-
mente asociados al envejecimiento de la 
población. Estos incluyen, entre otros, 
la necesidad apremiante de desarrollar 
programas de educación y capacitación 
médica apropiados para la edad, que 
equipen adecuadamente a los profesio-
nales de la salud para satisfacer las nece-
sidades únicas de este grupo demográfico 
(Roberts, 2024).

En este contexto, el advenimiento de los 
avances tecnológicos, especialmente los 
relativos a los campos de la medicina y 
las tecnologías relacionadas con la sa-
lud, surge como un factor crucial para 
satisfacer las diversas necesidades de 
una población que envejece cada vez 
más. Estas innovaciones tienen el poten-
cial no solo de prolongar la edad laboral 
de los adultos mayores, sino también de 
mejorar significativamente su calidad de 
vida en general, lo que indica un cam-
bio transformador en la forma en que se 

aborda la atención geriátrica (Grinin et 
al., 2023).

Además, el papel de la tecnología se ha 
vuelto cada vez más indispensable para 
encarar las necesidades de atención mé-
dica específicas de la población de edad 
avanzada, a partir de la implementación 
de varias soluciones tecnológicas para 
mejorar la calidad de vida en general, 
facilitar el acceso a los servicios de salud 
y promover el bienestar general de los 
adultos mayores. La integración de la tec-
nología avanzada en los sistemas de sa-
lud diseñados para las personas mayores 
está impulsada por la necesidad urgente 
de abordar los desafíos de salud únicos a 
los que se enfrentan, mejorar la conectivi-
dad social entre este grupo demográfico 
y gestionar eficazmente las enfermedades 
crónicas que prevalecen en este grupo de 
edad.

La exploración del papel de la tecnología 
en el panorama de la atención médica para 
los adultos mayores requiere un examen 
centrado en los principios de diseño orien-
tados al usuario, las consideraciones éticas 
relacionadas con el despliegue de dichas 
tecnologías y las implicaciones para el tra-
tamiento de las enfermedades crónicas que 
comúnmente se asocian al envejecimiento. 
Para superar estos desafíos éticos de ma-
nera efectiva, es imperativo implementar 
medidas transparentes de privacidad de 
datos y políticas de investigación inclusi-
vas, garantizando que las innovaciones 
tecnológicas se diseñen cuidadosamente 
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y teniendo en cuenta en primer plano las 
diversas necesidades y preferencias de los 
usuarios (Finco et al., 2023).

Además de estas consideraciones relacio-
nadas con la salud, la tecnología también 
desempeña un papel fundamental en 
la mitigación de los problemas de aisla-
miento social y soledad que prevalecen 
entre los adultos mayores, aspectos que 
se han reconocido como determinantes 
sociales importantes de la salud. El des-
pliegue de herramientas digitales tiene 
la capacidad de facilitar las conexiones 
sociales entre las personas mayores, al 
apoyar su salud mental a través de diver-
sas intervenciones; estas incluyen, entre 
otras, experiencias de realidad virtual y 
aplicaciones de atención plena que pro-
mueven el bienestar (Boot, 2022; Ching 
Yuen Luk, 2023, Capítulo 4).

Las consecuencias de las relaciones in-
terpersonales, así como los efectos per-
judiciales de su ausencia en las personas 
mayores, se han vuelto cada vez más pro-
nunciadas, particularmente a la luz de 
los desafíos sociales y de salud que han 
surgido como resultado de la pandemia 
por la COVID-19 y las medidas concomi-
tantes de confinamiento y aislamiento 
que se impusieron (Martínez-Sala et al., 
2023). La crisis mundial provocada por la 
COVID-19 ha acelerado significativamente 
la adopción generalizada de tecnologías 
de atención remota, lo que subraya su im-
portancia fundamental para mantener las 
conexiones sociales y garantizar el acce-

so a los servicios de salud en tiempos de 
crisis, y pone de relieve la evolución del 
panorama de la prestación de servicios de 
salud en el contexto del envejecimiento 
de la población (Xu et al., 2024).

Si bien la tecnología ofrece numerosos 
beneficios para los adultos mayores, es 
esencial equilibrar los avances tecnoló-
gicos con el toque humano para garan-
tizar que los adultos mayores se sientan 
valorados y cuidados. La integración de 
la tecnología en el cuidado de la salud 
debe ir acompañada de marcos normati-
vos apropiados, capacitación y liderazgo 
para abordar los desafíos y optimizar el 
potencial de estas innovaciones. Por ello, 
es indispensable indagar las necesidades, 
los deseos y las expectativas de este gru-
po poblacional con relación al aprendiza-
je y el uso de las tecnologías de la infor-
mación y la comunicación (TIC).

Se plantea como objetivo determinar el 
impacto del uso que las personas mayo-
res hacen de las TIC en el envejecimiento 
activo, desde la premisa de garantizar y 
fomentar su bienestar físico, psíquico y 
social, y, con ello, mejorar la prevención 
y el control de enfermedades. Para ello, se 
requiere describir perfiles sociodemográ-
ficos de los adultos mayores con relación 
al apoyo social, las competencias digita-
les y el uso y aplicación de medios de co-
municación, y determinar el impacto de 
las TIC en la calidad de vida de los adultos 
mayores explorando sus efectos sobre la 
salud mental y física.
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A medida que el campo sigue evolucio-
nando, la investigación continua y la co-
laboración entre disciplinas son cruciales 
para desarrollar soluciones tecnológicas 
inclusivas y efectivas para la población 
que envejece.

Prevención y control de 
enfermedades en el adulto mayor

El fenómeno demográfico del envejeci-
miento de la población presenta un de-
safío único, ya que este grupo es parti-
cularmente susceptible a enfermedades 
crónicas no transmisibles (ENT), así como 
a enfermedades infecciosas como el virus 
de la COVID-19, por lo que es necesario 
implementar estrategias específicas des-
tinadas a mejorar sus resultados genera-
les de salud y su calidad de vida.

Entre la variedad de enfermedades no 
transmisibles crónicas que prevalecen 
notablemente en el grupo demográfico 
de adultos mayores, afecciones como la 
diabetes, la hipertensión y diversas en-
fermedades cardiovasculares destacan 
como particularmente importantes, lo 
que subraya la necesidad urgente de es-
trategias de tratamiento eficaces que es-
tén diseñadas para mejorar la calidad de 
vida de estas personas. En este contexto, 
las estrategias de promoción de la sa-
lud desempeñan un papel vital, ya que 
abarcan un enfoque integral que inclu-
ye educar a los adultos mayores sobre la 
importancia de adoptar estilos de vida 
saludables, seguir prácticas dietéticas 

equilibradas, realizar ejercicio físico con 
regularidad y evitar hábitos perjudiciales 
como fumar y el consumo excesivo de be-
bidas alcohólicas. Además, la prestación 
de una atención médica integral, que 
incluye la monitorización rutinaria de la 
salud y la administración de las interven-
ciones farmacológicas adecuadas, es de 
suma importancia para gestionar estas 
enfermedades crónicas de manera eficaz 
(Palomino Castillo, 2024).

La pandemia sin precedentes ocasionada 
por la COVID-19 ha servido para subrayar 
la creciente vulnerabilidad de las personas 
mayores cuando se enfrentan a enferme-
dades infecciosas, lo que refuerza la ne-
cesidad de adoptar medidas preventivas 
sólidas. En el contexto de las instituciones 
de cuidados de larga duración, cada vez es 
más evidente que implementar estrategias 
preventivas, como el diagnóstico situacio-
nal, la suspensión temporal de las visitas 
ambulatorias y las prácticas de higiene 
estrictas, es un componente esencial para 
salvaguardar la salud de esta población 
vulnerable. Además, garantizar que los re-
sidentes, así como sus familias, estén bien 
informados sobre las diversas estrategias 
de prevención es fundamental para man-
tener tanto la seguridad como la calidad 
general de la atención que se brinda a los 
adultos mayores (Felipe et al., 2021).

Además de las consideraciones de salud 
física, es crucial reconocer que la sen-
sación de control sobre las propias cir-
cunstancias es un factor importante para 
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predecir el envejecimiento exitoso y el 
bienestar general de los adultos mayores. 
Al trabajar activamente para mejorar la 
sensación de control que experimentan 
las personas mayores, es posible mitigar 
los riesgos asociados a los problemas 
de salud mental, como la depresión y la 
demencia, y, al mismo tiempo, fomentar 
mayores niveles de felicidad y resiliencia 
ante los innumerables desafíos que plan-
tea el proceso de envejecimiento. Como 
señalan Qian y Wu (2022), varios factores, 
incluidas la disponibilidad de redes de 
apoyo social y prácticas que promuevan 
la autoafirmación, influyen en la configu-
ración de esta sensación de control.

Una revisión sistemática y exhaustiva de 
las estrategias mundiales de gestión de 
la salud preventiva para los adultos ma-
yores revela enfoques diversos, que va-
rían significativamente de un país a otro. 
Numerosos países han tomado medidas 
para integrar los sistemas de apoyo dise-
ñados específicamente para las personas 
mayores en el marco más amplio de la 
atención primaria de salud, aunque estas 
iniciativas suelen ir acompañadas de ni-
veles variables de cobertura de seguro y 
diferencias en la prestación de los servi-
cios (Bahador et al., 2022). Es importante 
implementar prácticas eficaces de gestión 
de la atención preventiva, especialmente 
ahora que las sociedades atraviesan la 
transición de luchar contra las enferme-
dades infecciosas a abordar la creciente 
prevalencia de enfermedades crónicas 
entre las poblaciones de edad avanzada.

Si bien las estrategias mencionadas son 
esenciales para la prevención y el con-
trol de las enfermedades que afectan de 
manera desproporcionada a las personas 
mayores, es igualmente importante adop-
tar una perspectiva holística que tenga en 
cuenta el contexto más amplio del proce-
so de envejecimiento. La progresión natu-
ral del envejecimiento ejerce una profun-
da influencia en prácticamente todos los 
sistemas fisiológicos del cuerpo humano, 
lo que lleva a una mayor susceptibilidad 
frente a una amplia gama de enfermeda-
des y complicaciones de salud.

eSalud para adultos mayores

Las tecnologías de eSalud presentan solu-
ciones innovadoras y prometedoras que 
tienen el potencial de mejorar significa-
tivamente la salud y el bienestar general 
de los adultos mayores, en particular de 
aquellos que se enfrentan a enfermeda-
des crónicas que a menudo complican 
su vida diaria y la gestión de la atención 
médica. Implementar estas tecnologías 
puede conducir a progresos sustancia-
les en las capacidades de autogestión, la 
prestación de apoyo psicosocial y la me-
jora de los resultados de salud física, lo 
que podría transformar el panorama de 
la atención médica para las poblaciones 
mayores. Sin embargo, la adopción exito-
sa y la eficacia general de las intervencio-
nes de eSalud entre los adultos mayores 
dependen de una multitud de factores, 
que incluyen, entre otros, la usabilidad, 
la accesibilidad y diversas influencias 



27

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

JANET GARCÍA GONZÁLEZ, ALBA-MARÍA MARTÍNEZ-SALA, IRENE RAMOS-SOLER Y NORMA LETICIA SERNA SAUCEDO / ESALUD PARA 
ADULTOS MAYORES: UN ANÁLISIS DE LA ADOPCIÓN DE TECNOLOGÍAS EN LA PREVENCIÓN Y CONTROL DE ENFERMEDADES / PP. 19-44

sociales que pueden facilitar o dificultar 
la integración de estas tecnologías en la 
vida cotidiana.

La usabilidad de las plataformas de eSa-
lud se perfila como un factor crítico para 
los adultos mayores, muchos de los cuales 
pueden encontrar desafíos importantes al 
intentar utilizar dispositivos tecnológicos 
tradicionales debido a diversas limita-
ciones físicas que afectan su interacción 
con dichas herramientas. Un estudio que 
comparó la funcionalidad y la experien-
cia del usuario de las pantallas inteligen-
tes con las plataformas portátiles reveló 
que las pantallas inteligentes activadas 
por voz tienen la capacidad de superar 
eficazmente las barreras asociadas a las 
deficiencias visuales y los problemas de 
destreza, lo que hace que las soluciones 
de salud electrónica sean mucho más ac-
cesibles para los adultos mayores que se 
enfrentan a las complejidades de múlti-
ples afecciones de salud crónicas (Gustaf-
son et al., 2024).

Además, las influencias sociales desem-
peñan un papel fundamental a la hora 
de determinar la probabilidad de que los 
adultos mayores adopten las tecnologías 
de eSalud y las integren en sus rutinas 
diarias. Un estudio realizado en varios 
países encontró pruebas convincentes 
de que las normas descriptivas ejercen 
una influencia positiva en el uso de las 
plataformas de eSalud, con variaciones 
notables observadas en los diferentes 
contextos culturales, lo que subraya la 

importancia de los factores sociales a la 
hora de fomentar la adopción y la acep-
tación de las tecnologías de eSalud (Wu 
et al., 2023).

Si bien está muy claro que las tecnologías 
de eSalud ofrecen una gran cantidad de 
beneficios significativos para el grupo de-
mográfico de adultos mayores, persisten 
varios desafíos que deben abordarse para 
garantizar su adopción generalizada y, 
en última instancia, su eficacia a la hora 
de mejorar la prestación de servicios de 
salud. Factores como el diseño cuidado-
so de la tecnología, la disponibilidad de 
apoyo a los usuarios y el impacto global 
de las influencias sociales deben conside-
rarse y abordarse meticulosamente para 
mejorar el impacto general de las inter-
venciones de salud electrónica en esta 
población vulnerable.

Además, es imperativo que los esfuerzos 
de investigación en curso se dediquen a 
cerrar las brechas existentes en la com-
prensión de las necesidades y preferen-
cias específicas de los adultos mayores 
en diversos entornos, ya que este cono-
cimiento es esencial para implementar y 
optimizar exitosamente soluciones de sa-
lud electrónica adaptadas a sus circuns-
tancias y desafíos singulares.

Teoría de uso y gratificaciones de  
las TIC

La participación de los adultos mayores 
en las TIC ejerce una influencia profun-
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damente significativa en la promoción 
del envejecimiento activo, que abarca los 
aspectos cruciales de mantener el bienes-
tar físico y mental, mejorar la calidad de 
vida en general y fomentar un sentido de 
inclusión social dentro de la comunidad. 
Gracias a la utilización de las TIC, las per-
sonas mayores disponen de una amplia 
gama de herramientas que les permiten 
realizar actividades físicas, acceder de 
manera eficiente a una gran cantidad de 
información y mantener conexiones so-
ciales vitales, lo que refuerza su partici-
pación e integración activas en el tejido 
de la sociedad.

La teoría de los usos y las gratificaciones 
sirve como un marco integral que profun-
diza en las motivaciones detrás de la bús-
queda activa de los individuos de medios 
y contenidos específicos para satisfacer el 
amplio espectro de necesidades psicoló-
gicas y sociales que puedan poseer. Este 
enfoque teórico desvía el énfasis de los 
efectos que los medios ejercen sobre las 
personas y lo redirige hacia las formas en 
que las personas interactúan con los me-
dios y los utilizan, de modo que se desta-
ca el papel proactivo que las audiencias 
desempeñan en el consumo de los con-
tenidos de los medios. Esta teoría ha en-
contrado su aplicación en una multitud 
de contextos, que abarcan entornos inte-
ligentes de aprendizaje móvil, varias pla-
taformas de redes sociales y el floreciente 
ámbito de las tecnologías emergentes, 
como el metaverso. En la discusión poste-
rior, se analizarán de cerca los elementos 

fundamentales de esta teoría en lo que 
respecta al campo de las tecnologías de la 
información y la comunicación.

Las plataformas de redes sociales emer-
gen como un dominio fundamental para 
la aplicación de la teoría de los usos y las 
gratificaciones, y sirven como un terreno 
fértil para la investigación y el análisis. 
Los estudios empíricos han demostrado 
consistentemente que los usuarios inte-
ractúan con las redes sociales para ob-
tener una multitud de recompensas, que 
van desde el entretenimiento y la bús-
queda de información hasta la socializa-
ción y la participación en la comunidad. 
Además, estas plataformas ejercen una 
influencia considerable sobre el capital 
social y el bienestar subjetivo general de 
sus usuarios, y sus recompensas son im-
portantes, como fomentar las conexiones 
emocionales y proporcionar una vía para 
liberar tensiones; estas desempeñan un 
papel fundamental a la hora de configu-
rar las experiencias de los usuarios (Mit-
tal y Tamanna, 2023).

La base de la teoría de los usos y las gra-
tificaciones se remonta al trabajo pione-
ro de Herta Herzog, cuyas ideas sentaron 
las bases para la exploración académica 
posterior, incluidas las contribuciones de 
estudiosos notables como Paul Lazarsfeld 
y Elihu Katz. Desde entonces, la introduc-
ción de Herzog del concepto de audiencia 
activa se ha reinterpretado y adaptado 
para alinearse con la naturaleza interacti-
va y participativa del consumo de medios 
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en el panorama digital contemporáneo 
(Obradović, 2022).

A pesar de las valiosas ideas que ofrece 
esta teoría sobre los patrones de consu-
mo de los medios, es imperativo recono-
cer y evaluar críticamente sus limitacio-
nes. El supuesto subyacente dentro de 
la teoría de un alto grado de agencia de 
los usuarios puede pasar por alto inad-
vertidamente la influencia sustancial de 
las estructuras de los medios, los algorit-
mos y el contexto social más amplio en 
el comportamiento de los usuarios y los 
procesos de toma de decisiones. Además, 
centrarse exclusivamente en las gratifi-
caciones individuales puede no abordar 
adecuadamente las ramificaciones so-
ciales más amplias del uso de los medios 
de comunicación, incluida la difusión de 
desinformación y la perpetuación de la 
brecha digital. Sin embargo, la teoría de 
los usos y las gratificaciones sigue siendo 
una herramienta analítica indispensable 
para desentrañar la intrincada y multifa-
cética dinámica del consumo de medios 
en el contexto de la era digital.

Metodología

La presente investigación se caracteriza 
por su naturaleza exploratoria, ya que 
emplea un enfoque cualitativo junto con 
un diseño transversal. Las metodologías 
de investigación cualitativa son particu-
larmente ventajosas en situaciones en 
las que la profundidad de la información 
requerida requiere una comprensión más 

completa e ilustrativa, particularmente 
cuando se basa en fenómenos macroso-
ciales que reflejan dinámicas y tenden-
cias sociales más amplias.

En la ejecución de la técnica de investi-
gación cualitativa, se organizaron dos 
grupos focales, cada uno compuesto por 
nueve participantes que aportaron sus 
perspectivas y experiencias. Los criterios 
de inclusión en este estudio se definie-
ron específicamente para incorporar a las 
personas mayores de 60 años proceden-
tes de entornos urbanos y rurales, que 
representaran a ambos sexos. Es impor-
tante destacar que se determinó que no 
era necesario que los participantes pose-
yeran una formación previa en el uso de 
las TIC, lo que garantizaba una represen-
tación más auténtica de las experiencias 
de la población. Esta investigación se 
llevó a cabo en el Sistema Municipal para 
el Desarrollo Integral de la Familia (DIF), 
ubicado en Xalapa, Veracruz, México, con 
un esfuerzo deliberado por alinear las ca-
racterísticas sociodemográficas y cultura-
les de los participantes con los objetivos 
del estudio.

Se abordaron las siguientes categorías 
de análisis y variables: en relación con 
el perfil, este se describió considerando 
lo sociodemográfico, lo familiar, el apoyo 
social, las actividades cotidianas, las re-
laciones sociales, los medios de comuni-
cación y las competencias digitales; para 
el área de la salud, se abordaron los inte-
reses en salud, como los temas de interés 
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y los medios de información; y, en cuanto 
a la prevención de enfermedades, se con-
sideró el estado de salud, el acceso y las 
necesidades de información.

Resultados

Los perfiles sociodemográficos de los 
adultos mayores presentados en la inves-
tigación abarcan una variedad de aspec-
tos pertinentes. Se resumen de manera 
exhaustiva a continuación.

Los participantes que forman parte de 
este estudio tienen entre 54 y 93 años. 
Además, existe una notable diversidad en 
el estado civil de estas personas: algunas 
se identifican como viudas —una partici-
pante, por ejemplo, ha dicho que enviudó 
a la edad de 36 años— y, por el contrario, 
otras están casadas actualmente o se en-
frentan a las complejidades de un proceso 
de divorcio. Los sujetos indican con fre-
cuencia que son padres y abuelos orgullo-
sos: por ejemplo, una persona relata ha-
ber tenido tres hijos y cinco nietos, a los 
que cuida de vez en cuando, lo que ilustra 
su participación en sus vidas; además, se 
identifica a otra participante como una 
abuela que, con orgullo, ha alcanzado 
el notable hito de tener descendencia de 
cuarta generación.

Los logros educativos de los adultos ma-
yores de este grupo varían considerable-
mente; si bien algunos participantes solo 
han completado su educación primaria, 
hay otros que poseen calificaciones de 

formación técnica, incluida una enfer-
mera que ha mencionado que ha com-
pletado con éxito una carrera técnica. 
Algunos de estos adultos mayores afir-
man que asumen la responsabilidad de 
cuidar a sus nietos mientras sus propios 
hijos se dedican a su trabajo profesional, 
lo que pone de relieve su participación 
activa en las funciones familiares. Ade-
más, cabe destacar que varios partici-
pantes han informado que han tenido 
que adaptarse a los nuevos modos de 
comunicación y sistemas de apoyo, en 
particular en respuesta a los desafíos 
planteados durante la pandemia, lo que 
ha hecho necesario un cambio en sus in-
teracciones sociales.

La importancia de las redes de apoyo en-
tre estas personas se discute ampliamen-
te, lo que sugiere que se brindan asisten-
cia mutua para abordar las necesidades 
y responsabilidades de cuidado de los 
demás. Estos perfiles diversos sirven para 
reflejar la amplia gama de experiencias 
y situaciones a las que se enfrentan los 
adultos mayores, así como su participa-
ción proactiva en los contextos familiares 
y comunitarios.

Las características y los perfiles de los 
adultos mayores en relación con las di-
versas dimensiones del apoyo social se 
pueden articular considerando distintos 
factores.

Redes de apoyo familiar. Algunos adultos 
mayores expresan que reciben una asis-
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tencia sustancial de sus hijos, en parti-
cular de sus hijos y nietos, lo que refleja 
la dinámica de las relaciones familiares. 
Por ejemplo, una persona relata su par-
ticipación en el cuidado de sus nietos 
durante las horas de trabajo de sus hijos, 
lo que pone de manifiesto el papel vital y 
dinámico que desempeñan dentro de la 
estructura familiar, lo que no solo fomen-
ta los lazos intergeneracionales, sino que 
también subraya la naturaleza recíproca 
del apoyo en los contextos familiares: 

Ire, yo… ella es la que me trae y me 
lleva… [Ininteligible]. No, no, cerca 
cerca no, pero nos ponemos de acuer-
do de… una… una hora. Nos ponemos 
de acuerdo de una hora en donde 
podemos estar y, ay, de ahí… me lle-
va y me trae. [Ininteligible] Por eso, a 
donde quiera que va, vamos las dos 
juntas. Mi hija se fue a Monterrey y no 
la veo para nada. Y se fue. Y ya [inin-
teligible] me apoya un poquito, pero, 
cuando no trabaja, cuando tiene des-
canso, y yo… (Sujeto 1).

Otro sujeto menciona que su hijo guarda 
dinero para su posible necesidad futu-
ra, lo que indica un apoyo financiero y 
emocional.

Amistades y grupos comunitarios. Los 
adultos mayores también se apoyan en-
tre sí a través de amistades y grupos de 
actividad. Un sujeto menciona que tiene 
un grupo de amigas con las que se co-
munica y se apoya mutuamente en caso 

de enfermedad o necesidad. Además, se 
menciona la participación en grupos de 
danzón y activación física, lo que no solo 
promueve la salud física, sino también la 
socialización.

Otro adulto mayor menciona lo siguiente:

Yo… yo tengo un perro que se llama 
[ininteligible]. Es… es grandísimo. 
Tiene mucho pelo y, este… pero no es 
mío. Es de mi hijo. ¿Por qué lo lleva-
ron para allá? Porque lo llevaron pa’ 
su casa, se espantó con los cohetes y, 
desde arriba del techo, se aventó el 
perrito. Brincó. Se lastimó su manita 
(Sujeto 3).

Interacción social. El discurso destaca el 
hecho de que las personas mayores obtie-
nen un placer y una satisfacción significa-
tivos al interactuar con sus compañeros, 
así como al participar activamente en 
diversas actividades que fomentan y pro-
mueven interacciones sociales significati-
vas entre ellas. Este fenómeno se subraya 
particularmente cuando se hace referen-
cia a las actividades grupales colaborati-
vas, que sirven no solo como plataforma 
para la participación, sino también como 
un medio a través del cual los participan-
tes pueden ofrecer y recibir apoyo emo-
cional, lo que enriquece sus experiencias 
sociales:

El grupo de danzón. Yo voy, eh… es-
toy en el grupo de activación física… 
También… grupo de activación física. 
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Y amigas, amigas así de… de amistad 
de amigas, este… cuatro o cinco que 
estamos en comunicación. Cualquier 
cosa, este… nos apoyamos. Sí, y mis 
hijos… Es lo que para mí es… [Inin-
teligible] Sí, si ellas… así y como las 
amigas vivimos casi por el mismo 
rumbo, pues, por cualquier cosa, que 
esté enferma o yo le hago el mandado 
o ya ella pasa y me deja algo y así nos 
apoyamos de esa manera. Nada más, 
pero de otro…, pues, gracias a Dios, 
todavía no… no es muy necesario otro 
tipo de apoyo más. Ya, como le digo, 
verdad, cuando uno ya no puede, 
pues, entonces, sí… sí va a ser… digo 
para las personas que no pueden… sí 
necesitan como eso de los comedores 
(Sujeto 2).

Adaptación a nuevas circunstancias. 
Durante la pandemia, los adultos mayo-
res han tenido que adaptarse a nuevas 
formas de comunicación y apoyo, lo que 
sugiere que son resilientes y buscan man-
tener sus redes de apoyo a pesar de las 
dificultades.

Percepción del apoyo social. Algunos 
adultos mayores expresan que, aunque 
tienen redes de apoyo, no siempre es 
necesario buscar ayuda externa, ya que 
se sienten capaces de manejar sus nece-
sidades con el apoyo de sus familiares y 
amigos.

Los adultos mayores muestran una fuer-
te dependencia de sus redes familiares y 

amistades; participan activamente en la 
vida social y buscan mantener conexio-
nes significativas que les proporcionen 
apoyo emocional y práctico.

Los perfiles de los adultos mayores en 
relación con las competencias digitales 
pueden variar significativamente, pero, a 
partir de las conversaciones en la inves-
tigación, se pueden identificar algunos 
aspectos comunes.

Conocimientos básicos limitados. Mu-
chos adultos mayores tienen conocimien-
tos limitados sobre el uso de tecnologías 
digitales. Algunos mencionan que no 
saben manejar teléfonos inteligentes o 
aplicaciones, lo que les dificulta acceder 
a información y servicios en línea:

¿Qué necesitamos encontrar en mi 
teléfono que me solucione? Por ejem-
plo, tengo un montón de medicamen-
tos en mi casa y ya me está dando otro 
doctor un medicamento, pues yo veo 
para qué sirve o un médico que me 
responda virtual, que me indique, 
que me responda en ese momento 
(Sujeto 2).

Se necesita tener a alguien y dónde 
aprender lo del teléfono por las que 
no sabemos. […] Las que no sabemos, 
porque yo, la verdad, no sé manejar 
el animal para nada (Sujeto 3) [ríen].

Necesidad de capacitación. Las personas 
aspiran a adquirir nuevos conocimien-
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tos y mejorar sus competencias digita-
les, que son cada vez más vitales en el 
mundo contemporáneo. Las personas de 
la tercera edad, en particular, expresan 
una demanda significativa de programas 
educativos específicos y personalizados 
que se centren en la utilización práctica 
de dispositivos móviles, aplicaciones de 
software y una variedad de herramientas 
digitales, todos los cuales son esenciales 
para gestionar eficazmente sus necesida-
des relacionadas con la salud y abordar 
otros componentes críticos de su existen-
cia diaria. Esta convocatoria de forma-
ción especializada refleja un reconoci-
miento más amplio de la importancia de 
la alfabetización digital para empoderar 
a los adultos mayores para que puedan 
llevar una vida más independiente y ple-
na, lo que subraya la necesidad urgente 
de iniciativas educativas integrales en 
este ámbito:

Tenemos que empezar a manejar el 
Zoom [ríe] (Sujeto 4).

Este programa de Aprendiendo a en-
vejecer y estoy viendo como temáti-
cas. ¿Qué necesitan aprender? Nece-
sitamos apps o tecnología adecuada 
para la salud. O sea, si me quedo sin 
datos, ¿qué hago? Tú eres enfermera. 
¿Quién es la enfermera? (Sujeto 2).

Pues sé, pero no sé manejar el teléfo-
no. Por ejemplo, necesito entrar a ver 
todo lo de pensiones. Necesitamos 
una capacitación sobre eso (Sujeto 3).

O apps adecuadas para los adultos 
mayores, porque no sé si ustedes han 
visto las apps que hay; son para gente 
joven (Sujeto 2).

Preferencias por interfaces simples. Se ha 
observado que los adultos mayores mues-
tran una clara preferencia por las aplica-
ciones y los dispositivos tecnológicos que 
se caracterizan por su naturaleza intuiti-
va y su facilidad de uso, lo que mejora sig-
nificativamente su experiencia de usuario 
en general. Además, existe una gran ne-
cesidad de aplicaciones que incorporen 
funciones como texto ampliado y funcio-
nalidades simplificadas, que, en conjun-
to, permitan a estas personas acceder fá-
cilmente a la información pertinente sin 
tener que enfrentarse a complicaciones 
o frustraciones innecesarias. Este énfasis 
en la simplicidad y la claridad en el dise-
ño subraya la importancia fundamental 
de satisfacer las necesidades únicas de 
este grupo demográfico, lo que facilita un 
entorno tecnológico más inclusivo:

Sí, pero pregunta: ¿necesitan una app 
que sea de letras grandes? Por ejem-
plo, me imagino, o sea, qué caracte-
rísticas tendría que buscarían uste-
des. Ahorita Rosita me decía algo bien 
interesante, también Gloria: que este 
programa les da como tips. A lo me-
jor, en el celular pueden ver o cuan-
do bailaban. Yo quiero saber de cómo 
está la dieta; le pico y me da el menú. 
No sé. Es así como preguntarles: ¿de 
las nuevas tecnologías qué necesitan 
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saber? ¿Qué necesitamos encontrar 
en mi teléfono que me solucione? Por 
ejemplo, tengo un montón de medica-
mentos en mi casa y ya me está dando 
otro doctor un medicamento, pues yo 
veo (Sujeto 2).

Interés por la salud y el bienestar. En los 
últimos años, se ha puesto un énfasis 
pronunciado en la utilización de innova-
ciones tecnológicas avanzadas destina-
das a mejorar la salud general y el bien-
estar de las personas, particularmente 
dentro del grupo demográfico de adultos 
mayores. Este grupo específico busca, 
cada vez más, diversas herramientas y 
aplicaciones digitales que puedan ayu-
darlos a administrar de manera efectiva 
sus regímenes de medicación, a organi-
zar y programar las citas médicas nece-
sarias, así como a acceder a la informa-
ción de salud pertinente, que es crucial 
para tomar decisiones informadas sobre 
su salud.

Conexión social. La reciente pandemia 
mundial ha puesto claramente de relieve 
la importancia fundamental de mantener 
las conexiones sociales con la familia, 
los amigos y la comunidad en general, ya 
que el aislamiento puede tener profun-
dos efectos negativos en la salud mental. 
Como resultado, los adultos mayores son 
cada vez más conscientes de la necesidad 
de dominar las plataformas de comunica-
ción contemporáneas, como Zoom y otras 
tecnologías de videoconferencia, para fa-
cilitar las interacciones regulares y, por lo 

tanto, mitigar los sentimientos de soledad 
y desconexión social.

Desconfianza y preocupaciones de seguri-
dad. Un segmento notable de la población 
adulta mayor ha expresado varios temores 
con respecto a la seguridad en línea y la po-
sibilidad de ser víctima de estafas, lo que 
posteriormente fomenta una sensación de 
desconfianza hacia la adopción y el uso de 
las tecnologías digitales en su vida diaria. 
Este escepticismo puede actuar como una 
barrera importante, ya que impide que es-
tén dispuestos a interactuar con el pano-
rama digital, que ofrece numerosos benefi-
cios para mejorar su calidad de vida.

Los adultos mayores tienen un perfil 
notablemente heterogéneo en lo que 
respecta a sus competencias digitales, 
y muestran un deseo genuino de adqui-
rir nuevas habilidades y adaptarse a las 
tecnologías emergentes; sin embargo, 
se enfrentan a desafíos importantes que 
requieren una atención específica y un 
apoyo integral, tanto por parte de los 
recursos comunitarios como de los desa-
rrolladores tecnológicos.

Los perfiles de los adultos mayores en re-
lación con el uso y aplicación de medios 
de comunicación pueden ser descritos a 
partir de las interacciones y comentarios. 
A continuación, se presentan algunas ca-
racterísticas claves.

Uso limitado de tecnología. Una parte 
considerable de la población de adultos 
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mayores muestra una marcada limitación 
en su relación con los dispositivos tec-
nológicos y los medios de comunicación 
modernos, lo que limita significativamen-
te su capacidad de interactuar en el pa-
norama cada vez más digital de la socie-
dad contemporánea. Se ha observado que 
muchas de estas personas afirman que su 
principal modo de comunicación son las 
llamadas telefónicas tradicionales para 
mantener el contacto con los miembros 
de la familia y, a menudo, expresan que 
no están familiarizadas con una gama 
más amplia de aplicaciones digitales o 
plataformas de redes sociales, que se han 
vuelto omnipresentes en las prácticas de 
comunicación actuales:

También se pueden ver las pensio-
nes, para ver si depositaron tanto y 
tengo que poner mi número de pen-
sionado y mi clave, pues le doy y no 
puedo abrir y no puedo entrar. No sé 
por qué, que le pongo mal la letra y 
ya las…, pues bien, ya le cambié. Lle-
ga el momento en que se me bloquea 
(Sujeto 5).

Dependencia de la comunicación tradi-
cional. Los adultos mayores muestran una 
marcada preferencia por utilizar métodos 
de comunicación más convencionales, 
particularmente en forma de conversacio-
nes telefónicas, y pueden demostrar una 
notable incomodidad cuando se trata de 
emplear alternativas modernas, como los 
servicios de mensajería de texto o las apli-
caciones de mensajería instantánea, que 

se han vuelto cada vez más frecuentes en 
la sociedad contemporánea. Esta inclina-
ción hacia los métodos de comunicación 
tradicionales a menudo puede atribuirse 
a su exposición limitada y la consiguiente 
falta de familiaridad con el panorama tec-
nológico en rápida evolución, caracterís-
tica de los paradigmas de comunicación 
actuales. Por lo tanto, resulta evidente 
que para muchas personas mayores la 
transición a formas de comunicación más 
avanzadas se ve obstaculizada, tanto por 
sus hábitos establecidos como por una 
aprensión genuina con respecto al uso de 
tecnología desconocida, lo que resulta en 
una clara demarcación entre sus modos 
de interacción preferidos y los que prefie-
ren las generaciones más jóvenes y cono-
cedoras de la tecnología:

No, ahora mija me regaló el teléfono 
que tengo, que es como este, un po-
quito más grande y me dice: «Mamá, 
yo traigo uno nuevo. Yo me compré 
uno y este se lo voy a dar a usted». 
Ahorita lo dejé cargando; a veces has-
ta se me olvida (Sujeto 4).

Porque yo veo una en la televisión 
para envejecer (Sujeto 6).

Interés en aprender. Hay un interés notable 
en aprender a utilizar nuevas tecnologías 
y medios de comunicación. Los adultos 
mayores expresan la necesidad de capaci-
tación para poder manejar herramientas 
digitales que les permitan comunicarse 
mejor y acceder a información relevante.
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Desafíos de acceso. Algunos adultos ma-
yores encuentran obstáculos importantes 
cuando se trata de acceder a diversas for-
mas de medios, lo que puede atribuirse a 
la ausencia de dispositivos tecnológicos 
adecuados o a una deficiencia en las ha-
bilidades digitales esenciales necesarias 
para una participación efectiva. Estas li-
mitaciones pueden reducir considerable-
mente su capacidad para participar acti-
vamente en actividades sociales o para 
recuperar la información vital necesaria 
para tomar decisiones informadas, lo que 
exacerba la sensación de aislamiento y 
desconexión del panorama digital que los 
rodea, en rápida evolución:

Yo acabo de preguntar en el seguro, 
porque yo tengo para el viernes cita 
con el urólogo, porque, entonces, 
después de ahí tengo que pasar con 
mi medico familiar y ya fui y me dijo 
la señora: «Me puede dar su tarjeta; 
ya sabe: tiene que llegar temprano». 
Y le dije que si no me podía dar la 
cita más temprano, pero me dijo no. 
No soy diabética ni hipertensa, pero 
no tengo citas; me las quitaron por-
que yo tenía mi cita mensual, pero ya 
no: con la pandemia me la quitaron 
(Sujeto 5).

Preferencias de contenido específicas. Se 
ha observado que las personas que perte-
necen al grupo demográfico de adultos ma-
yores a menudo muestran una inclinación 
pronunciada a buscar contenido alineado 
con las diversas facetas de su existencia 

diaria, lo que abarca una gran cantidad 
de información relacionada con su salud y 
bienestar general. Esta tendencia se mani-
fiesta en un interés por los programas de 
televisión, así como en una amplia gama 
de recursos digitales, que abordan y explo-
ran con diligencia temas que tienen una 
relevancia significativa y apelan a su con-
junto único de intereses y preocupaciones. 
En consecuencia, la búsqueda de este tipo 
de contenido personalizado no solo enri-
quece sus experiencias de visualización, 
sino que también contribuye a mejorar su 
comprensión y compromiso con los temas 
que son importantes para sus vidas:

Nada, hay un programa que se llama 
Diálogos en confianza. Los lunes nos 
ponen de todos los especialistas, de 
todos doctores de diferentes diálo-
gos en confianza. Es en televisión, 
en el once, y el lunes es con doctores 
de muchas… con diferentes temas 
(Sujeto 4).

Los adultos mayores presentan un perfil 
variado en cuanto al uso y aplicación de 
medios de comunicación. Cuentan con 
un deseo de aprender y adaptarse, pero 
enfrentan barreras que limitan su partici-
pación plena en el mundo digital.

El impacto de las TIC en la calidad de vida 
de los adultos mayores es significativo y 
multifacético.

Las TIC permiten a los adultos mayores 
mantenerse en contacto con familiares y 
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amigos, lo que es crucial para combatir el 
aislamiento social. Las videollamadas y 
las redes sociales facilitan la conexión, lo 
que puede mejorar su bienestar emocio-
nal y reducir la soledad.

En una línea similar, las TIC pueden fa-
cilitar la participación en actividades 
comunitarias y grupos de interés, lo que 
puede enriquecer la vida social de los 
adultos mayores y fomentar un sentido de 
pertenencia.

Asimismo, a través de internet y las apli-
caciones móviles, los adultos mayores 
pueden acceder a información relevante 
sobre salud, bienestar y servicios dispo-
nibles. Esto les permite tomar decisiones 
informadas sobre su salud y estilo de 
vida, lo que puede contribuir a una mejor 
calidad de vida.

Las TIC pueden empoderar a los adultos 
mayores, al proporcionarles herramien-
tas para gestionar su vida diaria, como 
recordatorios de medicamentos, citas mé-
dicas y actividades. Esto puede aumentar 
su autonomía y confianza en su capaci-
dad para manejar su salud y bienestar.

La telemedicina y las aplicaciones de 
salud, de hecho, permiten a los adultos 
mayores acceder a servicios médicos sin 
necesidad de desplazarse, lo que es espe-
cialmente beneficioso para aquellos con 
movilidad reducida. Esto puede resultar 
en un manejo más efectivo de sus condi-
ciones de salud.

Por otro lado, las TIC ofrecen oportunida-
des de aprendizaje continuo a través de 
cursos en línea y tutoriales. Esto no solo 
ayuda a los adultos mayores a adquirir 
nuevas habilidades, sino que también les 
permite mantenerse mentalmente activos 
y comprometidos.

Sin embargo, a pesar de los beneficios, 
muchos adultos mayores enfrentan desa-
fíos en el uso de las TIC, como la falta de 
habilidades digitales, el acceso limitado 
a dispositivos y preocupaciones sobre la 
seguridad en línea. Estas barreras pueden 
limitar el impacto positivo de las TIC en 
su calidad de vida.

En conclusión, las TIC tienen el potencial 
de mejorar significativamente la calidad 
de vida de los adultos mayores, al facilitar 
la comunicación y el acceso a informa-
ción y servicios, y al fomentar la autono-
mía. Sin embargo, es crucial abordar las 
barreras que enfrentan para maximizar 
estos beneficios y asegurar que todos los 
adultos mayores puedan beneficiarse de 
las tecnologías disponibles.

Conclusiones

Es innegable que la adopción y la utili-
zación de las tecnologías de la informa-
ción y la comunicación por parte de las 
personas en las últimas etapas de la vida 
ejercen una profunda influencia en varias 
dimensiones de su existencia, que abar-
ca áreas críticas como la conectividad 
social, el bienestar general e, incluso, los 
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resultados relacionados con su salud. Si 
bien estas tecnologías brindan una mul-
titud de ventajas que pueden enriquecer 
la vida de los adultos mayores, al mismo 
tiempo plantean una serie de desafíos que 
requieren una consideración cuidadosa y 
medidas proactivas para garantizar que 
las ramificaciones positivas de su uso se 
aprovechen y maximicen plenamente.

En particular, las TIC cumplen una fun-
ción esencial para aliviar los sentimien-
tos de soledad que suelen experimentar 
los adultos mayores, ya que mejoran sig-
nificativamente la conectividad social de 
formas que antes eran inalcanzables. La 
capacidad de las personas mayores para 
comunicarse en tiempo real con fami-
liares y amigos a través de medios como 
videoconferencias, plataformas de redes 
sociales y otras herramientas de comu-
nicación digital desempeña un papel 
fundamental en el mantenimiento de las 
relaciones interpersonales, incluso ante 
una considerable separación geográfica 
(De Andrade et al., 2022; Ehmann y Mc-
Conatha, 2023; Wilding, 2023). La investi-
gación ha demostrado consistentemente 
una correlación negativa entre la interac-
ción en las redes sociales y los sentimien-
tos de soledad, en la que la disponibilidad 
percibida de apoyo social y la frecuencia 
de las interacciones sociales sirven como 
factores mediadores que influyen en esta 
relación (Zhang et al., 2023).

Además, las TIC cultivan un profundo 
sentido de copresencia virtual, una expe-

riencia que posee un significado particu-
lar para los adultos mayores que tienen 
familiares que residen en países extran-
jeros, como lo demuestran los datos del 
contexto sudafricano, que ilustran cómo 
las personas mayores aprovechan las TIC 
para mantener los lazos familiares inclu-
so en el contexto de la migración y el des-
plazamiento (De Andrade et al., 2022).

El uso de las TIC se ha correlacionado 
positivamente con una mayor satisfac-
ción con la vida y el bienestar general de 
los adultos mayores. La disponibilidad 
de diversos recursos de información, las 
oportunidades de conectividad cultural 
y la capacidad de participar en una am-
plia gama de actividades en línea contri-
buyen colectivamente a una experiencia 
de vida más enriquecedora y satisfacto-
ria (Ehmann y McConatha, 2023; Peter-
sen et al., 2023).

Reflexionando sobre la teoría de los usos 
y las gratificaciones presentada y analiza-
da, se subraya la relevancia de la teoría 
para comprender el consumo de medios 
digitales, al tiempo que se reconocen sus 
limitaciones y sus áreas de investigación 
futuras.

El concepto de audiencia activa se ha 
adaptado para reflejar la naturaleza inte-
ractiva de los medios digitales modernos, 
haciendo hincapié en la participación de 
los usuarios. Con este concepto, la teoría 
postula que las audiencias son partici-
pantes activos en el consumo de medios: 
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buscan satisfacer necesidades específicas 
en lugar de ser receptores pasivos. Para 
la aplicación en contextos digitales, en 
la era digital, plataformas como las redes 
sociales brindan a los usuarios diversas 
gratificaciones, como entretenimiento, 
información y socialización, lo que las 
hace ideales para aplicar esta teoría.

A pesar de sus ideas sobre el consumo de 
medios, la teoría puede descuidar el im-
pacto de las estructuras de los medios y 
los contextos sociales más amplios en el 
comportamiento de los usuarios. Y un 
enfoque exclusivo en las gratificaciones 
individuales puede no tener en cuenta los 
problemas sociales importantes, como la 
desinformación y la brecha digital.

La aplicación de la teoría se extiende a di-
versos contextos, incluyendo entornos de 
aprendizaje móvil y tecnologías emergen-
tes como el metaverso, lo que ofrece nu-
merosas oportunidades de investigación.

Cabe destacar que los adultos mayores 
que poseen habilidades de alfabetiza-
ción digital y tienen un acceso confiable 
a las TIC tienden a reportar niveles ele-
vados de satisfacción con la vida, ya que 
estas personas están mejor preparadas 
para mantenerse informadas y participar 
activamente en el mundo dinámico que 
las rodea (Ehmann y McConatha, 2023). 
Pese a los numerosos beneficios asocia-
dos al uso de las TIC, los adultos mayores 
se enfrentan a una variedad de desafíos 
que complican sus experiencias, inclui-

das las dificultades relacionadas con la 
alfabetización digital, los diversos gra-
dos de accesibilidad y la amenaza cada 
vez mayor de la ciberdelincuencia, que 
puede socavar su confianza en la utili-
zación de estas tecnologías (Mitra et al., 
2022; Pérez et al., 2023).

Por último, la brecha digital generalizada 
sigue representando un obstáculo sustan-
cial, en particular para las personas de la 
tercera edad, que pueden carecer de los 
recursos financieros, la infraestructura y 
las habilidades necesarias de alfabetiza-
ción digital, esenciales para aprovechar 
plenamente los beneficios que ofrecen las 
TIC (Wilding, 2023).

Discusión

La disparidad digital entre las personas 
mayores constituye un problema impor-
tante, que abarca las desigualdades en 
el acceso, la utilización y los resultados 
asociados a las tecnologías digitales. Esta 
división está determinada por varios fac-
tores, como el nivel socioeconómico, la 
ubicación geográfica y el nivel educativo, 
que tienen profundas implicaciones para 
la salud, el funcionamiento cognitivo y la 
integración social de la población mayor.

La brecha digital relacionada con la edad 
sigue siendo persistente, a pesar de los 
avances en la percepción de la importan-
cia y el acceso a internet. Sin embargo, la 
participación de los adultos mayores en 
internet con fines educativos ha mostrado 
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una tendencia a la baja, particularmente 
entre los que tienen niveles educativos 
más bajos. Las personas con un nivel edu-
cativo más alto tienden a obtener resulta-
dos más favorables del uso de internet; 
no obstante, también pueden restringir 
conscientemente su participación en lí-
nea para mitigar los efectos en sus vidas 
personales (Bansal y Choudhary, 2023).

Los obstáculos relacionados con la gober-
nanza para abordar la brecha digital in-
cluyen la necesidad de que las empresas 
se adapten al envejecimiento demográfi-
co y de que los organismos gubernamen-
tales promulguen políticas y reglamentos 
eficaces. El apoyo de los miembros de la 
familia también es vital para fomentar la 
participación digital entre las personas 
mayores (Huang, 2023).

Si bien la brecha digital plantea desafíos 
considerables para las personas mayo-
res, es imperativo reconocer el potencial 
de las tecnologías digitales para mejorar 
su calidad de vida. Las iniciativas desti-
nadas a reducir la brecha digital deben 
concentrarse en mejorar el acceso, el uso 
y los resultados mediante intervenciones 
que tengan en cuenta las necesidades y 
circunstancias específicas de los adul-
tos mayores. Además, abordar la brecha 
digital requiere un enfoque integral que 
involucre a diversas partes interesadas, 
incluidas las familias, las empresas y las 
entidades gubernamentales, para fomen-
tar un panorama digital inclusivo para las 
personas mayores.

Por otra parte, la interacción entre la 
utilización de las TIC y los resultados en 
materia de salud, como la fragilidad, es 
compleja y no se comprende del todo. Si 
bien las TIC pueden facilitar la gestión de 
la salud y el acceso a la información, es 
necesario investigar más a fondo su efec-
to directo en la fragilidad que sufren los 
adultos mayores (Shiratsuchi et al., 2024).

Las TIC tienen el potencial de empode-
rar a los adultos mayores al mantener la 
independencia funcional y facilitar una 
comunicación eficaz, lo que puede aliviar 
ciertos problemas de salud relacionados 
con el envejecimiento (Mitra et al., 2022).

Si bien los efectos beneficiosos del uso 
de las TIC entre las personas mayores son 
evidentes, es crucial hacer frente a los 
obstáculos a los que se enfrentan para ga-
rantizar un acceso equitativo y optimizar 
las ventajas. Brindar capacitación y apo-
yo puede mejorar la alfabetización digital 
y disminuir las vulnerabilidades percibi-
das de los adultos mayores en el ciberes-
pacio. Además, abordar la brecha digital, 
en particular para los grupos demográfi-
cos marginados, como los migrantes ma-
yores, es esencial para fomentar la inclu-
sión y mejorar la calidad de vida de todas 
las personas mayores.
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RESUMEN

La atención de la salud es una actividad 
institucionalizada bajo rectoría del Esta-
do. La política pública actual ofrece bene-
ficios circunscriptos al avance científico y 
el uso de tecnología por su potencial para 
resolver problemas de gran complejidad. 
Sin embargo, en los hospitales públicos, 
se observa la distancia entre el discurso 
y la concreción de la atención, cuyo epí-
tome es la praxis humana. Este trabajo 
se deriva de un proyecto de investigación 
del Programa de Maestría y Doctorado en 
Ciencias Médicas, Odontológicas y de la 
Salud de la Universidad Nacional Autóno-
ma de México (UNAM). Utiliza el método 
etnográfico en el contexto clínico. Los ha-
llazgos abren la discusión sobre los alcan-
ces y las repercusiones del uso de la tec-
nología en el contexto clínico. A la fecha, 
el uso de la tecnología en la atención es 

tema de investigación en el Departamen-
to de Historia y Filosofía de la Medicina 
de la UNAM, bajo la coordinación del Dr. 
Alfredo Paulo Maya.

ABSTRACT

Health care is an institutionalized activi-
ty under the control of the State. Current 
public policy offers benefits limited to sci-
entific progress and the use of technology 
for its potential to solve highly complex 
problems. However, in public hospitals, 
the distance between the discourse and 
the concretion of care is observed, whose 
epitome is human praxis. This work is the 
result of a research project of the Master’s 
and Doctoral Program in Medical, Dental 
and Health Sciences of the National Au-
tonomous University of Mexico (UNAM). 
Uses the ethnographic method in the 
clinical context. Findings open the dis-
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cussion on the scope and implications 
of how technology is used in the clinical 
context. Currently, the use of technology 
is a topic of research in the Department of 
History and Philosophy of Medicine of the 
UNAM, coordinated by Professor Alfredo 
Paulo Maya.

RESUMO

A assistência à saúde é uma atividade 
institucionalizada sob o controle do Es-
tado. A política pública atual oferece be-
nefícios limitados ao progresso científico 
e ao uso da tecnologia por seu potencial 
para resolver problemas de alta complexi-
dade. No entanto, nos hospitais públicos 
observa-se a distância entre o discurso e 
a concretização do cuidado, cujo epítome 
é a práxis humana. Este trabalho deriva 
de um projeto de pesquisa do Programa 
de Mestrado e Doutorado em Ciências Mé-
dicas, Odontológicas e da Saúde da Uni-
versidade Nacional Autônoma do México 
(UNAM). Utiliza o método etnográfico no 
contexto clínico. Os achados abrem a dis-
cussão sobre o alcance e as implicações 
de como a tecnologia é usada no contexto 
clínico. Atualmente, fazem parte de tra-
balho ao Departamento de História e Filo-
sofia da Medicina da UNAM, dirigido pelo 
Dr. Paulo Maya.

PALABRAS CLAVE / KEYWORDS / PALA-
VRAS-CHAVE

Atención de la salud, tecnología, praxis 
humana, antropología de la salud / 

healthcare attention, technology, human 
praxis, medical anthropology / atenção 
à saúde, tecnologia, práxis humana, 
antropologia médica

La tecnología es el ariete político 
para el discurso en materia de sa-
lud. Es un término polisémico y los 

esfuerzos para definirlo vuelven a su raíz, 
τέχνη, quizá en aras de entender mejor 
esta intricada actividad, que abrió altos 
niveles de especialización del conoci-
miento (Vegetti, 1981). No obstante, hay 
una distancia grande entre el pensamien-
to griego sobre la técnica, su enseñanza, 
sus alcances y su aplicación (Aristóteles, 
2004) en comparación con su desarrollo 
actual, dominado por pocos sectores y 
grupos (Bourdieu, 1966/2002). A esto se 
añade la multiplicidad de disciplinas ávi-
das por el avance de su campo de estudio 
(Luxton, 2016).

El problema no debe centrarse en el ob-
jeto per se. El contexto histórico-social es 
crucial, porque define relaciones e inte-
racciones entre diferentes sectores: pro-
ductivo, económico, político y de mercado 
(Leigh, 1949; Payson Usher, 1949; Wright, 
1949). Así, aparecen nuevos sistemas de 
relación en torno al uso de la tecnología 
y la forma en que la sociedad se apropia 
de esta. No todas son claras y positivas. 
De acuerdo con Castoriadis (1990/2008), 
la tecnociencia propicia relaciones ines-
pecíficas con la autoridad, torna difusa 
la responsabilidad sobre su desarrollo y 
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sus aplicaciones, y, además, genera altas 
expectativas en la sociedad. Por ejemplo, 
el diseño genético se anuncia como pana-
cea de enfermedades incurables y, al mis-
mo tiempo, la industria libra una batalla 
para registrar las patentes del ADN huma-
no (Chomsky, 1994/2001). 

El discurso político-científico está satu-
rado de argumentos que apelan a la mo-
dernidad, el progreso y el poder —casi 
ilimitado— para resolver los múltiples 
problemas que enfrenta la sociedad 
(D’Odorico, 2023), y, como afirmó Foucault 
(1970/1996), el discurso no revela todo lo 
que tiene que decir; sobre todo, cuando 
el desarrollo de la tecnología ha sido un 
camino sinuoso, plagado de sentidos di-
símiles que no llegan al punto anunciado 
(Winter y Taylor, 2001). Con base en esto, 
pregunto lo siguiente: ¿cómo se usa la tec-
nología en el contexto clínico?

El uso de la tecnología en la atención 
de la salud y sus supuestos

El avance del conocimiento científico no 
guía el uso de la tecnología en la aten-
ción pública; es parte de la política na-
cional de salud y la piedra angular es 
el derecho administrativo, bastión del 
Estado moderno (Rodríguez Rodríguez, 
2005; Valadés, 1994). Entonces, la pri-
mera línea de acción es administrativa, 
orientada por el compromiso del Esta-
do para mejorar la salud. Castoriadis 
(1975/2013) afirma que esa forma de fun-
cionar del Estado no resuelve los proble-

mas; solo administra las necesidades de 
la población.

Las decisiones del Estado en torno al uso 
de la tecnología parten de supuestos bu-
rocrático-administrativos. El primero se 
ancla en el diseño institucional, en su 
estructura y en su organización, que son 
esenciales, mas no garantizan su adecua-
do funcionamiento (Douglas, 1986/1996). 
El segundo parte de criterios específicos, 
como estandarización, eficiencia y pro-
ductividad en la atención, garantes del 
más alto nivel operativo (Secretaría de 
Salud, 2012, 2020). Pero entran en tensión 
con la praxis humana, piedra angular 
del funcionamiento, porque los sujetos 
no aplican llanamente la norma (Kelsen, 
1992, pp. 205-212). Su praxis está mediada 
por la experiencia, las ideas, el conoci-
miento, los saberes, la biografía, los sis-
temas simbólicos (Kosik, 1963/1967). De 
acuerdo con Müller-Rockstroh (2012), los 
sujetos se apropian de los objetos y en-
cuentran formas diferentes de darles uso, 
allende los límites indicados por el fabri-
cante o desarrollador. Un tercer supuesto 
es la factibilidad del uso de la tecnología 
en las unidades de salud, pues todas las 
instituciones públicas cuentan con los 
recursos para hacerlo, de acuerdo con la 
normativa en salud.

En los tres supuestos, encontramos una 
carga teórica, poco considerada: el con-
cepto pantanoso de sistema de salud 
(Frenk Mora y Gómez Dantés, 2008). Los 
autores asumieron que bastaba con jun-
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tarlos en dos grandes grupos, lo público y 
lo privado, en franco soslayo de las enor-
mes diferencias de organización y funcio-
namiento. A pesar de la pletórica cantidad 
de producción literaria sobre los proble-
mas del sistema de salud y las propuestas 
de reforma (Cano Valle, 2010; Carbonell y 
Carbonell, 2013; Martínez Narváez, 2013; 
Murayama y Ruesga, 2016), se mantiene 
la discusión en ese nivel de abstracción. 
Quizá una aproximación más acertada es 
la de Cano Valle (2018). En este punto, la 
antropología de la salud puede contribuir 
a descifrar cómo se sucede el uso de la 
tecnología en el contexto clínico, siguien-
do la praxis humana.

Metodología

Este trabajo se deriva de un proyecto ini-
cial como parte del posgrado en Ciencias 
Sociomédicas de la Universidad Nacional 
Autónoma de México. El objeto de estudio 
es el proceso de atención enfocado en la 
atención del parto de mujeres adolescen-
tes. Por lo tanto, el foco del trabajo no se 
centra en el embarazo ni en el parto, sino 
en la concreción, el proceso que convoca 
a distintos sujetos mediante su praxis hu-
mana en el contexto clínico.

Los responsables de concretar la atención 
—los trabajadores de la salud— no dudan 
de los beneficios de la tecnología, pero 
esta no se reduce a los estudios de gabi-
nete, ultrasonografía, ecocardiografía fe-
tal, imagenología o laboratorio. Al mismo 
tiempo, anticipa serios problemas por el 

manejo de la información y los criterios 
técnicos no se ocupan de ello. Las áreas 
involucradas no consideran seriamente 
los aspectos bioéticos y éticos en el ma-
nejo de esa información (Svenaeus, 2018).

El trabajo de campo duró ocho meses en 
un hospital público federal de especiali-
dad. La aprobación del protocolo de in-
vestigación por la División de Enseñan-
za e Investigación abrió la posibilidad de 
acceder a espacios restringidos del con-
texto clínico. Aunque el método por exce-
lencia fue la etnografía, había que hacer 
ajustes importantes. Para Hammersley y 
Atkinson (1983/1994, pp. 122-123), el tra-
bajo de Malinowski es el bastión de la et-
nografía. Destacan la inmersión total en 
el campo, esto es, la estancia prolongada 
que permite al antropólogo pasar como 
un miembro más de esa comunidad. 
Hay varias consideraciones: la primera 
es que la investigación no siempre es 
la tierra lejana, sino el propio contexto 
(Peirano, 1998), en el que la proximidad, 
la cercanía con esos espacios cotidianos, 
faculta al sujeto que se mueve en ellos 
para conocer con detalle y profundidad 
lo que entrañan. La segunda es el tiem-
po: el investigador no decide libremente; 
lo ajusta al programa académico que po-
sibilita esa actividad.

La experiencia de trabajos precedentes 
ayudó a organizar el ingreso al campo. 
En este caso, se trata de una institución 
federal. Strauss et al. (1985) plantean una 
aproximación paulatina, hacer presen-
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cia en las distintas áreas para generar 
familiaridad. La finalidad es observar y 
registrar, mas no participar en el sentido 
histórico del término, a partir de acciones 
sencillas como, por ejemplo, levantar el 
respaldo de la cama a una paciente que lo 
solicita, pero que presenta una hemorra-
gia obstétrica y tiene instalado un balón 
de Bakri; o bien ayudar a una paciente 
con diagnóstico de trombosis profunda a 
incorporarse para ir al baño. La participa-
ción del observador en el contexto clínico 
se acota al registro y el diálogo casual, 
incluso accidentado, que termina por en-
riquecer y revela aspectos de la realidad 
que se estudia (Poulos, 2009).

El valor de la información no está en la 
cantidad, sino en el contenido que des-
vela el funcionamiento del sistema. Para 
ello, es importante entender qué es el 
contexto clínico: es, ante todo, un espa-
cio antropológico en el que las jerarquías 
funcionan y se ajustan a los espacios físi-
cos donde cobran sentido (Bueno, 1996). 
No es lo mismo ser adscrito en urgencias 
que en la unidad tocoquirúrgica; tampo-
co es lo mismo ser enfermera de la uni-
dad de cuidados intensivos neonatales 
que del servicio de alojamiento conjunto. 
Asimismo, las pacientes, siendo adoles-
centes, no son pasivas, como se cree: fijan 
expectativas y buscan atención de tipo re-
solutivo, allende los riesgos derivados de 
su estado grávido.

Los primeros recorridos por las áreas hos-
pitalarias permitieron trazar el itinerario 

de atención que se observa en la Figura 
1. Entonces, ni las pacientes ni los espe-
cialistas deciden el momento de dar la 
atención, aunque esa sea la expectativa 
de fondo. La institución diseña la ruta 
que deben seguir todos los involucrados, 
porque es la base de su funcionamiento. 
El itinerario da cuenta de las áreas habili-
tadas para la atención, cubiertas con per-
sonal que cuenta con el perfil adecuado. 
Es el plano formal y, en cierto punto, es 
acertado, porque la atención institucio-
nal está obligada a cubrir variables que la 
institución debe controlar.

Conviene aclarar que, en el diseño de las 
guías de observación, no consideré el uso 
de la tecnología, pero, al volver al cuader-
no de notas, en los esquemas en los que 
registré las interacciones, aparecía el uso 
de los dispositivos personales dentro de 
la concreción de la atención. Los traba-
jadores los empleaban para realizar sus 
actividades cotidianas. Principalmente, 
lo hacían por dos razones: una, como me-
dida para abreviar la ruta burocrática de 
las actividades y otra, no advertida, como 
respuesta a las inconsistencias derivadas 
de los criterios mínimos para el funcio-
namiento de las áreas, plasmados en la 
NOM 005-SSA3-2010 (Secretaría de Gober-
nación, 2017).

Como se observa en la Figura 1, el con-
texto clínico está integrado por varias 
áreas, no solo servicios clínicos. El crite-
rio para recorrerlo y mantener rigor me-
todológico se muestra a continuación. 
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Figura 1
Itinerario de la atención del parto

Nota. Etnografía en el contexto clínico. De Construcción sociocultural del proceso de atención de mujeres 
adolescentes embarazadas en un hospital federal de especialidad [Tesis doctoral, Universidad Nacional 

Autónoma de México], por S. Lemus Alcántara, 2023, Repositorio Insitucional de la UNAM, p. 67  
(https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872).

Opté por alternar el tiempo de observa-
ción —mañana y tarde—, así como los 
días —de lunes a domingo—. Ajusté el 
tiempo de permanencia bajo el criterio 
de la saturación teórica. Una vez que la 
información comenzó a ser redundante, 
fue momento de analizarla rápidamente 
y moverse a la siguiente área (Corbin y 
Strauss, 1990/2008). Hubo una segunda 
fase que permitió enriquecer la informa-
ción: el seguimiento de seis casos, desde 
su ingreso hasta su egreso.

Resultados

La atención institucional se concreta en 
distintos niveles. El primero es el formal 
y responde al diseño administrativo; se 
traduce en áreas físicas que albergan dis-
tintas disciplinas, pero persiste la idea de 
la prominencia médica (Pendleton et al., 
2003). La Tabla 1 muestra las figuras pre-
sentes en el proceso de atención del emba-
razo de mujeres adolescentes. Las interre-
laciones son claves para entender cómo el 

https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872
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Sujetos involucrados en la concreción de la atención institucional
Mujer adolescente embarazada (MAE) Auxiliar administrativo (Aux) Neonatólogo (NE)
Enfermera de piso (Epi) Médico residente (MR1-4) Pediatra (PE)
Estudiante (EE) Médico ginecoobstreta (GO) Trabajadora social (TS)
Enfermera de cubículo (Ecu) Médico interno pregrado (MIP) Trabajador limpieza (TL)
Cobrador de caja  (C) Médico anestesiólogo (AN) Familiar
Archivo clínico (AC) Residente anestesiología (RAN) Vigilante
Contacto ciudadano (CC) Médico de pregrado (MP) Camillero

Tipos de interrelaciones en el proceso de atención a la salud
Sujeto-sujeto De trabajo Intermitentes

uso de la tecnología en el contexto clínico 
se cruza con el proceso de trabajo y el que-
hacer de las distintas disciplinas.

Los involucrados en la concreción de la 
atención institucional tienen tareas espe-
cíficas de acuerdo con el proceso de tra-
bajo de su disciplina. La paciente se tor-
na en objeto de atención; esa transición 
no implica cosificarla o despersonalizar-
la, aunque esto sí llega a suceder (Fer-
ber y Wilde, 2011). El criterio dominante 

es el manejo administrativo, que acaba 
por afectar la praxis humana (Klikauer, 
2013). Así lo prueba el siguiente cuadro 
(Figura 2): muestra el tipo de interrela-
ciones registradas en el contexto clínico 
durante el proceso de atención.

El modelo de atención vigente plantea que 
las acciones deben centrarse en las per-
sonas (Secretaría de Salud, 2020), pero el 
proceso de trabajo establece criterios cen-
trados en la productividad, la eficiencia 

Tabla 1
Interrelaciones en el contexto clínico. Sujetos involucrados en la concreción de la atención institucional

Nota. De Construcción sociocultural del proceso de atención de mujeres adolescentes embarazadas en 
un hospital federal de especialidad [Tesis doctoral, Universidad Nacional Autónoma de México],  

por S. Lemus Alcántara, 2023, Repositorio Insitucional de la UNAM, p. 153  
(https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872).

Figura 2
Interrelaciones en el contexto clínico. Tipos de interrelaciones en el proceso de atención a la salud

Nota. De Construcción sociocultural del proceso de atención de mujeres adolescentes embarazadas en 
un hospital federal de especialidad [Tesis doctoral, Universidad Nacional Autónoma de México],  

por S. Lemus Alcántara, 2023, Repositorio Insitucional de la UNAM, p. 153  
(https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872).

https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872
https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872
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y la calidad. Estos modelan las interrela-
ciones en el contexto clínico. La primera 
categoría, sujeto-sujeto, se ajusta al mo-
delo institucional, pero el itinerario de la 
atención propicia la rotación del personal, 
lo que limita la construcción de relaciones 
más cercanas, cálidas, más humanas. Los 
trabajadores conceden mayor peso a su 
actividad laboral, porque es cuantificable 
y laboralmente los acredita. Entonces, en 
sus interrelaciones, privilegian los objetos 
de trabajo y muchos de estos dependen de 
la información que proporcione la pacien-
te. Así, «el otro» se convierte en fuente de 
información. En un sentido, es un aspecto 
positivo para la administración que busca 
garantizar la calidad, al disminuir los erro-
res y daños a los pacientes (Kohn et al., 
2000); en otro, favorece la despersonaliza-
ción. En este tipo de interrelaciones está la 
clave que da entrada al uso de la tecnolo-
gía como parte del proceso de trabajo, cen-
trado en el manejo de la información.

Presento el siguiente cuadro (Figura 3) 
para ilustrar cómo se dan las interrela-
ciones entre los involucrados en la con-
creción de la atención. Predominan las 
relaciones de trabajo, es decir, aquellas 
centradas en la producción de objetos de 
trabajo; y las intermitentes, para corrobo-
rar información.

En sentido estricto, todos dependen de la 
información. La paciente y el familiar ne-
cesitan saber si recibirán la atención o no; 
a veces, la respuesta es una cuestión de 
tiempo y, en las instituciones públicas de 

salud, tiene un sentido negativo (Auyero, 
2012). Pero atenderla o no rebasa la com-
petencia del médico: depende de las con-
diciones estructurales y organizacionales, 
que pueden generar distancia y tensión 
entre los sujetos (Auyero, 2001; Flinker, 
1991/2001; Hernández Zinzún, 2007). Es 
un hecho que los trabajadores adscritos al 
servicio de Urgencias no tienen informa-
ción actualizada sobre la siguiente área, la 
Unidad Tocoquirúrgica, aunque dependen 
de esta para tomar decisiones en cuanto al 
estado de la paciente.

Lo interesante no es la falta información, 
sino su producción fragmentada y asin-
crónica. El diseño administrativo depen-
de de la sinergia, pero deja al margen la 
falta de infraestructura que permita el ac-
ceso a la información en tiempo real, re-
lacionada con la toma de decisiones más 
adecuada en la atención de la paciente. 
En la Figura 4, distingo los elementos for-
males, los cuales, antes de resolver la ne-
cesidad concreta de la paciente, justifican 
el funcionamiento de la institución.

Los elementos formales dan cuenta de 
la autonomización institucional. Es la 
primera acción del sistema de salud. Las 
instituciones funcionan independiente-
mente de las necesidades concretas de la 
población (Castoriadis, 1975/2013). A pe-
sar de ello, la atención institucional goza 
de aceptación por el uso de la tecnología, 
aunque ese no haya sido su propósito ori-
ginal (Bassett et al., 2000; Tancredi y Ba-
rondess, 1978; Thompson y King, 1984). El 
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Figura 3
Concreción de la atención del parto
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Figura 4
Elementos formales de la atención 

Nota. Adaptado de Construcción sociocultural del proceso de atención de mujeres adolescentes embarazadas en un hospital federal de especialidad  
[Tesis doctoral, Universidad Nacional Autónoma de México], por S. Lemus Alcántara, 2023, Repositorio Insitucional de la UNAM, p. 156  

(https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872).
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problema es que se pierden los detalles, y 
escapa a la conciencia cómo el uso de la 
tecnología se relaciona con la producción 
de la información y su manejo.

En la Figura 5, detallo cómo la concreción 
de la atención toma diferentes sentidos, 
no advertidos en el marco normativo. Uno 
de ellos es la apropiación de la tecnología 
por parte de los involucrados en el proce-
so de atención.

Distinguir los tipos de objetos que se cons-
truyen a partir del tipo de interrelaciones 
dentro del contexto clínico permite mostrar 
que el uso de la tecnología es disímil en las 
instituciones públicas, porque los objetos 
técnico-científicos no van a la par de las 
directrices del Estado en materia de salud; 
son constructos del hacer disciplinar, no 
del diseño administrativo, y no dependen 
necesariamente del uso de la tecnología, 
como, por ejemplo, en el caso de la lac-
tancia. Enfermería desarrolló una técnica 
que detalla cómo hacerla correctamente; 
entra en competencia con los procesos 
vitales, pero ayuda a generar actividades 
cuantificables y definir si la atención es 
de calidad o no. No obstante, la desarro-
lla con recursos rudimentarios, material 
didáctico hecho a mano, esquemas y do-
naciones de bombas extractoras. Medici-
na, de igual forma, trabaja siguiendo los 
criterios mínimos marcados por la norma. 
Centra su atención en los productos bioló-
gicos y construye su objeto con base en el 
razonamiento que acredita con el uso de 
instrumentos (Vegetti, 1981). En ninguno 

de los casos, se observa el impacto de la 
tecnología como ese recurso brillante de la 
modernidad (Castoriadis, 1990/2008).

La lejanía del discurso respecto a la reali-
dad social alienta a seguir presentando el 
uso de la tecnología como panacea de los 
hondos problemas que enfrenta la aten-
ción de la salud, específicamente la públi-
ca. En esos claroscuros, se abre otro hue-
co a partir de las prácticas no normativas, 
elemento dinámico en el funcionamiento 
de las instituciones y que cubre múltiples 
propósitos. Algunas veces, resulta útil 
para modificar el trabajo, para «hacerlo 
más fácil», sea por comodidad o por des-
interés (Bierschenk y Olivier de Sardan, 
2014; Olivier de Sardan, 2005); otras ve-
ces, para ser resolutivos, pero esto coloca 
a los trabajadores en una zona de riesgo.

La producción de información y de datos, 
y el flujo de estos, han llevado a los traba-
jadores a buscar atajos, porque saben que 
seguir las rutas administrativas ralentiza 
el proceso de atención. Esto tiene impli-
caciones no solo para las pacientes y sus 
familiares, sino también para los traba-
jadores, porque genera los «eternos pen-
dientes» que propician serias tensiones en 
el cambio de turno. Entonces, la alternati-
va es que usen sus dispositivos personales. 
La decisión no sucede por impulso: el hos-
pital cuenta con pocos equipos y carece de 
una red interna para facilitar el trabajo. 
Por ejemplo, el censo de camas disponi-
bles se hace de forma artesanal a distintas 
horas, de acuerdo con el personal con que 
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Figura 5
Proceso de trabajo y producción de los objetos de trabajo

Nota. Adaptado de Construcción sociocultural del proceso de atención de mujeres adolescentes embarazadas en un hospital federal de especialidad  
[Tesis doctoral, Universidad Nacional Autónoma de México], por S. Lemus Alcántara, 2023, Repositorio Insitucional de la UNAM, p. 197  

(https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872).

https://hdl.handle.net/20.500.14330/TES01000840872
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se cuente en el área administrativa. Pasa 
algo similar con los fármacos, las solucio-
nes o los equipos. Para recibir la informa-
ción, hay que llenar un formato, buscar 
la firma del responsable y darle trámite. 
Los procedimientos administrativos no se 
ajustan con procesos vitales como el parto. 
A veces, el especialista debe tomar una de-
cisión, pero los resultados de laboratorio 
están retrasados por falta de papel o tóner. 
La situación se repite cuando la paciente 
presenta datos de preclampsia y el médico 
necesita saber si en farmacia tienen el fár-
maco para indicar ese tratamiento. Lo que 
tiene a la mano para ambos casos es su 
dispositivo y sus contactos en áreas clave. 
Entonces, la información comienza a fluir 
al margen de toda la normativa que regula 
el uso de la información, pues queda al-
macenada en diferentes dispositivos.

El flujo de la información facilita el traba-
jo y agiliza el proceso de atención, pero, 
al mismo tiempo, funciona sin ninguna 
regulación, excepto el manejo discrecio-
nal. Este es un aspecto incierto, porque 
la información queda bajo el criterio de 
quien la posee. El uso de la tecnología es 
una acción que oscila entre un beneficio 
inmediato de intención resolutiva y los 
riesgos legales derivados de su manejo. 
Aun así, el discurso político mantiene su 
énfasis en seguir presentando la tecnolo-
gía como panacea de la atención (Lemus 
Alcántara, 2024). Buena parte se debe al 
funcionamiento del sistema, que es de 
tipo vertical, es decir, unidireccional y al-
tamente jerárquico (Rossi Batista, 2018). 

En consecuencia, la posibilidad de mo-
dificarlo queda lejos de la praxis humana 
en el contexto clínico. No obstante, estu-
diarlo, aportar datos y generar evidencia 
contribuye a entenderlo, y nos acerca a la 
posibilidad de cambio a partir de la com-
prensión (Castoriadis, 2010).

Conclusiones

Pensar el uso de la tecnología como pana-
cea de los grandes problemas de salud es 
falaz. Cuando se habla de introducirla en 
las instituciones públicas, se soslayan los 
problemas de tipo estructural, en franca 
obstinación por mantener los criterios 
mínimos de funcionamiento, estableci-
dos por el marco normativo que define 
su organización. Le sigue lo funcional, 
expresado por las prácticas no normati-
vas. Estas adquieren diversos sentidos y 
no siempre buscan resolver situaciones 
concretas en beneficio de las pacientes y 
sus familiares; también se realizan para 
aligerar la carga de trabajo y hacerlo más 
fácil mediante atajos que generan huecos 
en el proceso, a pesar de que se trata de 
una actividad altamente regulada. Es un 
hecho que el contexto clínico produce, 
diariamente, grandes cantidades de infor-
mación y que su manejo, poco regulado, 
deja expuestos a los sujetos, no a la insti-
tución. Mientras no se discuta el tema en 
los espacios clínicos y se mantenga en el 
imaginario la idea de hacerlo en beneficio 
de las pacientes, lo único que se garantiza 
es el encubrimiento de las fallas del siste-
ma y su lejanía con la realidad social. 
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RESUMEN

La comunicación de la información en 
salud garantiza la continuidad de la aten-
ción; sin embargo, existen interacciones 
sociales que emergen por condiciones 
laborales que afectan esta comunica-
ción, lo que genera una discontinuidad 
de la atención. El objetivo del estudio es 
reconocer las interacciones sociales que 
afectan la comunicación de la informa-
ción en salud del expediente clínico du-
rante la atención médica. La metodología 
utilizada es el estudio de caso, el método 
del caso extendido, la etnografía y la en-
trevista narrativa en un hospital público 
de segundo nivel en México. Los resul-
tados exponen que las interacciones so-
ciales emergentes dependen de la escasa 
infraestructura digital y la sobrecarga de 
trabajo, lo que afecta la comunicación de 
la información en salud del expediente 
clínico. En la discusión, se interpreta que 
el personal de salud realiza acciones al-
ternas, como el uso de recursos persona-
les y la elaboración de registros clínicos 
informales, para intentar tomar las mejo-
res decisiones clínicas.

ABSTRACT

The communication of health informa-
tion guarantees the continuity of care; 
however, there are social interactions that 
emerge due to work conditions that affect 
this communication, generating a discon-
tinuity of care. The objective of the study 
is to recognize the social interactions that 

affect the communication of health infor-
mation from the clinical record during 
medical care. The methodology used is 
the case study, the extended case meth-
od, ethnography and the narrative inter-
view in a second level public hospital in 
Mexico. The results show that the emerg-
ing social interactions depend on the 
scarce digital infrastructure and the work 
overload, affecting the communication of 
health information from the clinical re-
cord. In the discussion, it is interpreted 
that health personnel perform alterna-
tive actions, such as the use of personal 
resources and the preparation of informal 
clinical records, to try to make the best 
clinical decisions.

RESUMO

A comunicação da informação em saúde 
garante a continuidade dos cuidados; no 
entanto, existem interações sociais que 
emergem devido às condições de trabalho 
que afetam esta comunicação, gerando 
uma descontinuidade dos cuidados. O 
objetivo do estudo é reconhecer as inte-
rações sociais que afetam a comunicação 
da informação de saúde do registo clíni-
co durante o atendimento médico. A me-
todologia utilizada é o estudo de caso, o 
método de caso alargado, a etnografia e a 
entrevista narrativa num hospital público 
de segundo nível no México. Os resultados 
mostram que as interações sociais emer-
gentes dependem da escassa infraestru-
tura digital e da sobrecarga de trabalho, 
afetando a comunicação da informação 
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de saúde no registo clínico. Na discussão, 
interpreta-se que o pessoal de saúde reali-
za ações alternativas, como a utilização de 
recursos pessoais e a elaboração de regis-
tos clínicos informais, para tentar tomar 
as melhores decisões clínicas.

PALABRAS CLAVE / KEYWORDS / 
PALAVRAS-CHAVE 

Comunicación de la información en sa-
lud, expediente clínico, interacciones 
sociales, condiciones laborales, acciones 
alternas, continuidad y discontinuidad 
de la atención / communication of health 
information, clinical record, social inte-
ractions, working conditions, alternati-
ve actions, continuity and discontinuity 
of care / comunicação de informação de 
saúde, registo clínico, interações sociais, 
condições de trabalho, alternativas de 
ações, continuidade e descontinuidade 
dos cuidados

La comunicación de la información 
en salud es un elemento crucial 
para mantener la calidad y la segu-

ridad de la atención médica (Campos et 
al., 2021; Organización Mundial de la Sa-
lud, 2019; Shortliffe y Cimino, 2001/2021). 
Se entiende por información en salud al 
conjunto de datos, conocimientos y evi-
dencia biomédica que son relevantes 
para el proceso salud-enfermedad-aten-
ción (Secretaría de Salud, 2012a). Su re-
levancia radica, principalmente, en que 
contribuye en el 80 % de la toma de de-

cisiones sobre los diagnósticos y los tra-
tamientos de los pacientes (Shortliffe y 
Cimino, 2001/2021).

Para estandarizar el manejo de la infor-
mación en salud a nivel institucional, se 
utilizan herramientas como el expedien-
te clínico (EC), que es el conjunto único 
de documentos físicos o digitales que co-
munica las acciones clínicas realizadas 
por el personal de salud para mejorar 
la calidad y la seguridad en la atención 
médica de cada paciente (Comisión de 
Derechos Humanos del Distrito Federal, 
2015; Comisión Nacional de Arbitraje Mé-
dico y Organización Panamericana de la 
Salud, 2018; Hospital Juárez de México, 
2021; Kurczyn Villalobos, 2019; Lupa Na-
sielsker et al., 2015; Secretaría de Salud, 
2012a); asimismo, el EC es un documento 
médico-legal que se utiliza como prueba 
en juicios por negligencias y malas praxis 
médicas (Organización Panamericana de 
la Salud, 2016).

Inicialmente, el EC tuvo un formato físi-
co (EC físico); con el tiempo, se fueron 
integrando progresivamente documentos 
electrónicos (Organización Panamericana 
de la Salud, 2016). El uso de las tecnolo-
gías de la información y la comunicación 
en las actividades del sector salud, a fi-
nales de la década de los setenta, dio ori-
gen a la salud digital (Weis y Pohlmann, 
2023), que alude a todos los conocimien-
tos, las habilidades y las herramientas di-
gitales que optimizan la comunicación de 
la información en salud respetando la pri-
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vacidad y la seguridad de la información 
de los pacientes, con el fin de aminorar 
costos y aumentar la eficacia, la eficiencia 
y la productividad (Lupton, 2018; Organi-
zación Mundial de la Salud, 2021). 

Como derivado de la salud digital, surgió 
el expediente clínico electrónico (ECE). 
Este es un registro digital estandarizado 
de la información en salud de una perso-
na, manejado de manera segura y privada 
por el personal de salud a través de dispo-
sitivos digitales como computadoras para 
brindar atención médica de calidad y de 
forma continua, eficiente e integral (Orga-
nización Panamericana de la Salud, 2016).

El sistema de salud público mexicano re-
porta el manejo de 66 sistemas ECE, dis-
tribuidos de la siguiente forma: 40 en los 
Servicios Estatales de Salud, 15 en los Ins-
titutos Nacionales de Salud y Hospitales 
Regionales de Alta Especialidad, cuatro 
en el Instituto Mexicano del Seguro Social 
(IMSS), tres en el Instituto de Seguridad y 
Servicios Sociales de los Trabajadores del 
Estado (ISSSTE), uno en Petróleos Mexi-
canos (PEMEX), uno en Secretaría de De-
fensa Nacional (SEDENA), uno en el Sis-
tema Nacional para el Desarrollo Integral 
de la Familia (DIF) y uno en Secretaría de 
Marina (Neme Meunier, 2019).

Para que se materialice la función comu-
nicativa del EC, es necesario que las con-
diciones laborales sean las adecuadas; 
estas suponen, según el Instituto Nacio-
nal de Seguridad e Higiene en el Trabajo 

(2024), un entorno libre de elementos que 
puedan generar riesgos para la seguridad 
y la salud en el trabajo de las personas. 
En el campo de la salud, las condiciones 
laborales pueden constituir barreras y 
comprometer la capacidad del personal 
sanitario para gestionar las decisiones 
correctas de diagnóstico y tratamiento 
(Comisión Nacional de los Derechos Hu-
manos, 2017; Palumbo et al., 2016; Quinn 
et al., 2019; Weis y Pohlmann, 2023). En 
México, la Comisión Nacional de los Dere-
chos Humanos (2017) ha identificado que 
las condiciones laborales que afectan la 
correcta elaboración del EC son la falta de 
capacitaciones útiles, la exposición del 
personal de salud a sobrecarga de traba-
jo y las deficiencias en la infraestructura 
digital; estas dificultan que se brinde una 
adecuada atención médica.

A su vez, la comunicación de la informa-
ción en salud es una característica de la 
continuidad de la atención. El concepto 
de continuidad de la atención remite a un 
modelo de la relación asistencial clínica, 
en el que el equipo interdisciplinario de 
salud y el paciente proporcionan y com-
parten información para organizar las 
acciones inherentes a la calidad y la segu-
ridad de la atención médica, tanto indivi-
dual como colectiva (Brockie y Gair, 2021). 
En otras palabras, según Bahr y Weiss 
(2019), es el grado en que los servicios es-
tán conectados y son consistentes con las 
necesidades del paciente (p. 2). La con-
tinuidad de la atención es un constructo 
jerárquico y complejo, ya que implica un 
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conjunto de profesionales, leyes, institu-
ciones, normas, políticas, instrumentos y 
prácticas, que van a permitir al personal 
clínico analizar la información en salud 
de manera efectiva e interdisciplinaria 
para desarrollar e implementar estrate-
gias que garanticen la calidad y la segu-
ridad de la atención (Bahr y Weiss, 2019; 
Brockie y Gair, 2021).

Bahr y Weiss (2019) han desarrollado un 
modelo piramidal de la continuidad de la 
atención, que cuenta con tres dimensio-
nes. En la base, se encuentra la dimen-
sión relacional o interpersonal, es decir, 
la relación proveedor de salud - paciente 
(Bahr y Weiss, 2019). Esta incluye cual-
quier tipo de comunicación verbal y no 
verbal establecida durante la atención 
médica (Bontoux et al., 2021). Encima de 
la base, se sitúa la dimensión informativa, 
en la que se registra, consulta y comparte 
de manera óptima la información en sa-
lud obtenida durante la comunicación 
proveedor de salud - paciente para desa-
rrollar estrategias de salud. Finalmente, 
en el vértice, se ubica la dimensión de la 
gestión, que se refiere a coordinar e im-
plementar diligencias interinstituciona-
les e interdisciplinares para satisfacer las 
necesidades sanitarias a nivel individual 
y colectivo (Wei et al., 2023).

La continuidad de la atención, en cualquie-
ra de sus dimensiones, puede obstruirse 
debido a las condiciones materiales y ope-
rativas que conlleva su ejecución, como, 
por ejemplo, el poco tiempo disponible 

y la sobrecarga de trabajo de los médicos 
(Comisión Nacional de los Derechos Hu-
manos, 2017; Reyes et al., 2021), así como 
la infraestructura digital inadecuada para 
registrar y consultar la información en sa-
lud (Comisión Nacional de los Derechos 
Humanos, 2017; Organización Mundial de 
la Salud, 2019; Valdemar Díaz, 2021). Di-
chas condiciones conducen a una discon-
tinuidad de la atención (Simonsen et al., 
2021), definida como cualquier elemento o 
condición que genera una interrupción en 
la relación proveedor de salud - paciente, 
en la comunicación y la coordinación de 
la información, y en las acciones durante 
la asistencia clínica (Bahr y Weiss, 2019; 
Muinga et al., 2021; Simonsen et al., 2021).

Entonces, las herramientas de registro y 
consulta de la información en salud, como 
el EC, son indispensables para mantener 
la continuidad de la atención. Sin embar-
go, se ha señalado que, en algunos casos, 
se implementan dichas herramientas sin 
contar con las condiciones necesarias de 
infraestructura digital ni con evaluacio-
nes o capacitaciones para su manejo (Or-
ganización Mundial de la Salud, 2019). Lo 
anterior representa daños potenciales en 
los sistemas sanitarios y en el bienestar 
de los pacientes.

El objetivo de este trabajo consiste en 
reconocer las interacciones sociales que 
afectan la comunicación de la informa-
ción en salud del EC durante la atención 
médica en un hospital público de segun-
do nivel de la Ciudad de México.
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El artículo se estructura en cuatro seccio-
nes: (1) metodología, (2) resultados, (3) 
discusión y (4) conclusión. En la prime-
ra sección, se detalla que la metodología 
desarrollada en esta investigación es cua-
litativa; está conformada por el estudio 
de caso, el método de caso extendido, la 
etnografía y la entrevista narrativa. En la 
segunda sección, se presentan los resul-
tados obtenidos del trabajo de campo. 
Finalmente, en la tercera y en la cuarta 
sección, se ofrecen las discusiones y con-
clusiones, respectivamente, acerca de los 
elementos más significativos que se iden-
tificaron en este estudio.

Metodología

Estudio de caso

El estudio de caso se utiliza para inves-
tigar fenómenos socioculturales a pro-
fundidad, reconociendo la coexistencia 
de múltiples realidades y perspectivas 
de significación (Scholz y Tietje, 2002; 
Yin, 1984/2014). Dado que trasciende 
el plano descriptivo, el estudio de caso 
permite comprender y presentar el sis-
tema de relaciones que configuran el fe-
nómeno; por ello, su representatividad 
no depende de parámetros estadísticos, 
sino de criterios cualitativos inherentes 
a la complejidad del problema y a los 
alcances planteados para cada estudio 
en específico (Scholz y Tietje, 2002; Yin, 
1984/2014). En este trabajo, se empleó el 
estudio de caso para investigar las inte-
racciones sociales que afectan la comu-

nicación de la información en salud del 
EC durante la atención médica.

Método de caso extendido

El método de caso extendido consiste en 
la observación, descripción e interpreta-
ción de interacciones y acciones reitera-
tivas e inusuales de situaciones etnográ-
ficas narrativas, en términos de tramas o 
conflictos (Burawoy 1998). Esta estrategia 
permite comprender cómo y por qué fun-
ciona un sistema alternativo local, e iden-
tificar las acciones que los sujetos rea-
lizan para solucionar los conflictos que 
surgen localmente (Burawoy 1998; Martí-
nez, 2017). Para este estudio, el método de 
caso extendido se empleó para visibilizar 
el sistema de prácticas cotidianas deriva-
das de las interacciones sociales que afec-
tan la comunicación de la información en 
salud del EC.

Trabajo de campo

De acuerdo con algunos autores, el trabajo 
de campo inicia con la intención de los in-
vestigadores de abordar una problemática 
y con las acciones subsecuentes para orga-
nizar, discutir y delimitar la futura inves-
tigación (Müller, 2021); se plantean diver-
sas interrogantes, se revisan los estudios 
precedentes y se reformulan las posibles 
preguntas de investigación (Tsuji, 2012). 
El presente trabajo se gestó desde 2021, 
cuando investigadores de la Universidad 
Nacional Autónoma de México (UNAM) y 
del Instituto Mexicano del Seguro Social 
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(IMSS) propusieron la hipótesis de que el 
EC refleja las interacciones sociales que 
ocurren durante la atención médica en las 
instituciones de salud públicas del país. 
La propuesta se materializó en el protoco-
lo El expediente clínico como dispositivo 
cultural en el proceso de atención insti-
tucional, que implicó un trabajo interins-
titucional de carácter colaborativo. A la 
par, se organizó un Seminario Permanen-
te con el mismo nombre para analizar las 
propuestas teóricas de las investigaciones 
previas; este constituyó un espacio donde 
diversos profesionales de la salud com-
partieron sus perspectivas y experiencias 
relacionadas con la elaboración y el mane-
jo del EC. Dichas actividades permitieron 
reconocer problemas asociados directa e 
indirectamente a la comunicación de la 
información en salud, como, por ejemplo, 
las condiciones laborales mencionadas en 
algunos reportes (Comisión Nacional de 
los Derechos Humanos, 2017). Asimismo, 
se elaboraron los instrumentos de registro 
para la etnografía.

El protocolo se remitió al Comité de Éti-
ca y de Investigación de la División de 
Investigación de la Facultad de Medicina 
de la UNAM y al Comité de Investigación 
del IMSS para su revisión. Tras su aproba-
ción por ambas instancias —registros FM/
DI/034/2021 y F-CNIC-2021-134, respectiva-
mente—, se inició formalmente el trabajo 
etnográfico. El inicio de la etnografía hos-
pitalaria fue liderado por una investiga-
dora con especialidad médica, adscrita a 
la institución. Primero, gestionó el acceso 

del grupo de trabajo a las instalaciones, 
a través de gafetes expedidos por el di-
rector del hospital; posteriormente, nos 
presentó con diversas autoridades, como 
directivos, jefes de servicios clínicos, per-
sonal adscrito, médicos residentes y estu-
diantes de pregrado. También organizó 
reuniones y recorridos por el recinto para 
informarnos sobre el marco normativo 
y las dinámicas de trabajo de cada área 
del hospital. El acompañamiento de la 
investigadora fue crucial, al fungir como 
enlace o patrocinador —sponsor— y como 
guardián, es decir, la persona que cono-
ce el campo y en quien los investigadores 
confían para ingresar a este (Müller, 2021). 
Con ello, se evita que los integrantes de la 
comunidad o institución —en este caso, 
trabajadores y estudiantes— reaccionen 
con hostilidad o, incluso, agresión, como 
señala el mismo autor.

Etnografía

El estudio se realizó en un hospital de se-
gundo nivel de atención del IMSS ubicado 
en la Ciudad de México. Un establecimien-
to de segundo nivel es aquel que brinda 
atención médica ambulatoria y hospita-
laria de las cuatro especialidades médicas 
básicas: cirugía general, ginecobstetricia, 
pediatría y medicina interna, así como de 
las especialidades que derivan de ellas 
(Cámara de Diputados, 2018). Se eligió el 
segundo nivel debido a que fue donde las 
interacciones sociales alrededor del EC 
fueron más numerosas, en comparación 
con el primer y el tercer nivel.
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Dado que la etnografía implica el despla-
zamiento de los investigadores al espa-
cio físico que enmarca las interacciones 
sociales (González Rojas, 2019; Marcus, 
1995; Müller, 2021), los miembros del gru-
po de trabajo, externos a la institución, se 
trasladaron al hospital de septiembre de 
2022 a febrero de 2023. En ese periodo, se 
desarrolló una observación participante 
en diversos servicios del hospital, en dis-
tintos días de la semana y en diferentes 
turnos, con dos finalidades: la primera, 
identificar las interacciones sociales y las 
actividades recurrentes y emergentes del 
personal de salud respecto al manejo del 
EC; la segunda, adaptar nuestro trabajo 
etnográfico a la dinámica propia del con-
texto para detectar el caso representativo 
del estudio (Müller, 2021; Tsuji, 2012).

Las interacciones se analizaron bajo la pro-
puesta teórica del frame analysis de Goff-
man (2006, como se citó en Paulo y Taylor, 
2022, p. 257), con el fin de reconocer los 
marcos de referencia que organizan y brin-
dan significado a las relaciones sociales. 
Los marcos de referencia son «esquemas 
sociales de interpretación que habilitan a 
los individuos para ordenar sus vivencias 
dentro de sus espacios cotidianos de vida» 
(Paulo Maya y Loza Taylor, 2022, p. 257). 
Concretamente, el concepto alude a 

representaciones sociales con más o 
menos estabilidad y se traducen en 
prácticas, creencias, valores que se 
manifiestan en las preferencias, en 
los gustos, en las decisiones, en las 

estrategias de acción de los agentes. 
[…] Son impuestos desde fuera y el 
sujeto se adapta a las limitaciones 
que se establecen en espacios socia-
les regulados, como los hospitales 
(Hamui Sutton et al., 2022, p. 35).

Dichas representaciones sociales ocurren 
en los espacios cotidianos de vida, deno-
minados franjas de actividad; estas refie-
ren a «un conjunto de acontecimientos en 
un tiempo y un espacio en los que el suje-
to reflexiona, se posiciona y actúa» (Goff-
man, 2006, como se citó en Hamui Sutton 
et al., 2022, p. 34).

Entonces, la información recabada duran-
te la observación participante fue la base 
para reconstruir los marcos de referencia 
en relación con las franjas de actividad, 
en diferentes servicios del hospital, para 
encontrar el caso representativo estudia-
do a profundidad.

Entrevista narrativa

Una vez identificado el caso representati-
vo, establecimos un diálogo con los inter-
locutores sobre lo que habíamos observa-
do en ese momento, para informar sobre 
el estudio y solicitar su participación. 
Este proceso contribuye a la generación 
de vínculos de confianza con quienes par-
ticipan en la generación de las narrativas 
(González Rojas, 2019; Müller, 2021).

Se entiende por narrativa al encuentro 
dialógico de dos o más personas que in-
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tencionalmente se esfuerzan por comuni-
car sus experiencias; es decir, son formas 
de transmisión de sentidos en un contex-
to cultural específico (Hamui Sutton et 
al., 2022; Paulo Maya y Loza Taylor, 2022; 
Riessman, 1993). La trasmisión verbal de 
una narrativa involucra códigos cultura-
les compartidos que hacen posible que las 
personas se relacionen, se comuniquen e 
interactúen en la cotidianeidad; de este 
modo, las tramas confieren sentido a los 
acontecimientos experimentados por las 
personas, y confluyen el pasado, el pre-
sente y las expectativas. Al estudiarlas, es 
posible comprender no solo la manera en 
que se estructuran las interacciones, sino 
también cómo operan las formas de comu-
nicación (Hamui Sutton et al., 2022; Paulo 
Maya y Loza Taylor, 2022; Riessman, 1993).

Resultados

Etnografía

La observación participante se realizó en 
los servicios de Cirugía, Medicina Inter-
na, Pediatría, Hematología, Nefrología y 
Urgencias. Las interacciones sociales más 
frecuentes se observaron entre semana, 
durante los turnos matutino y vespertino, 
en la atención de pacientes con alguna 
enfermedad crónico-degenerativa, como 
diabetes mellitus tipo 2, enfermedad re-
nal crónica y enfermedades cardiacas.

Inicialmente, registramos las interaccio-
nes sociales con las guías de observación; 
sin embargo, el formato escrito del ins-

trumento orientaba hacia una fragmen-
tación de la información, a excepción de 
la sección destinada a trazar un esquema. 
Ante dicha observación, revisamos la lite-
ratura especializada de los últimos cinco 
años: se encontró que el registro con re-
presentaciones gráficas permite describir 
la realidad de una manera más extensa al 
complementar las observaciones realiza-
das desde distintos ángulos; en contras-
te, el texto limita el abordaje integral en 
tanto que representa un orden prefabri-
cado y lineal que clasifica la información 
mediante denominaciones (Müller, 2021). 
Entonces, las guías de observación cons-
tituyeron un punto de partida para abrir 
nuestra perspectiva y explorar otros mé-
todos de registro (Müller, 2021).

Al emplear los esquemas para el registro, 
notamos otras ventajas. Por ejemplo, que 
consume menos tiempo comparado con la 
textualización de la información para lle-
nar los formatos de las guías, lo que nos 
permitió dedicar más tiempo a la obser-
vación. También evitó que el personal de 
salud interpretara nuestra presencia en 
términos intrusivos (Müller, 2021), o como 
parte de algún tipo de evaluación laboral 
o educativa. Como resultado, el uso de es-
quemas generó confianza hacia el equipo 
de trabajo y contribuyó a que la investiga-
ción se desarrollara de forma cordial y res-
petuosa (Müller, 2021; Tsuji, 2012).

Durante la observación participante, se 
identificó que las interacciones sociales 
dependen de las condiciones laborales, 
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las cuales afectan la comunicación de la 
información en salud en el manejo del EC 
durante la atención médica. Las clasifica-
mos en dos rubros: infraestructura digital 
y carga de trabajo.

En cuanto a la infraestructura digital, to-
dos los equipos de cómputo institucionales 
consistían en computadoras de escritorio 
con un sistema operativo desactualizado 
—Windows 7—, lo que generaba retrasos 
para consultar y registrar la información 
en salud. Además, resultaban insuficien-
tes, considerando la cantidad de médicos y 
el trabajo que se debía realizar. Otra condi-
ción importante es la conexión a internet, 
imprescindible para el funcionamiento del 
sistema operativo mencionado. La cone-
xión a menudo presentaba inestabilidad 
durante la atención médica; el personal 
de salud refería que «se cae el sistema a 
cada rato». Ante ello, los médicos dedica-
ban tiempo para tratar de arreglar la falla o 
esperaban a que se restaurara la conexión. 
En otras palabras, la caída del sistema es 
una condición de trabajo que afecta signi-
ficativamente las interacciones sociales y 
la comunicación de la información en sa-
lud del EC durante la atención médica.

En cuanto a la carga de trabajo, se encon-
tró que el personal médico realiza simultá-
neamente diversas actividades durante la 
atención médica. En la consulta externa, la 
carga de trabajo se exacerba, debido a que 
la atención médica se limita a 15 minutos 
por cada paciente. Entonces, en consulta 
externa, los médicos deben interrogar al 

paciente, resolver sus dudas, explicarle 
las indicaciones médicas y explorarlo en 
menos de 15 minutos; además, desarrollan 
actividades de enseñanza para estudian-
tes de medicina de diferentes semestres 
del pregrado y posgrado, todo durante seis 
horas continuas. Dado que en ese servicio 
deben emplear exclusivamente el ECE, la 
carga de trabajo se intensifica debido a la 
infraestructura digital deficiente.

Las condiciones laborales mencionadas, 
tanto en infraestructura digital como en 
carga laboral, ocasionan que los médicos 
realicen acciones distintas a las normadas 
para registrar y consultar la información en 
salud. Entre ellas, se observó el registro y la 
consulta de información en salud en regis-
tros clínicos físicos y digitales informales. 
Otro ejemplo es el uso de infraestructura 
propia, especialmente mediante disposi-
tivos digitales como celulares, laptops, ta-
bletas, así como conexión a internet.

Como resultado de la etnografía, el equi-
po decidió conocer la experiencia habla-
da del personal clínico en la consulta 
externa que atiende personas con enfer-
medades crónico-degenerativas.

Elección del caso representativo

Entre los servicios médicos, identificamos 
que el personal de nefrología, pese a que 
debía emplear exclusivamente el ECE en la 
consulta externa, tenía en esta área múlti-
ples EC físicos y registros clínicos informa-
les. Nos acercamos a ellos para explicar-
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les el propósito del estudio y solicitar sus 
consentimientos informados, aclarando 
que no se trataba de una evaluación y que 
los datos particulares de personas físicas y 
morales que mencionaran serían confiden-
ciales. Entre los profesionales de la salud, 
está una médica (Nefróloga) y un enferme-
ro (Enfermero), ambos especialistas en ne-
frología, quienes aceptaron cordialmente y 
expresaron su disposición para contribuir 
al estudio.

Para contextualizar, la nefrología es una 
subespecialidad de medicina interna que 
diagnostica y trata las patologías rena-
les (Will, 2020). El nefrólogo cuenta con 
título de médico general, además de títu-
lo profesional y certificado vigente de la 
subespecialidad. Brinda atención médica 
en establecimientos de segundo o tercer 

nivel de atención (Secretaría de Salud, 
2010); a través de interrogatorios y explo-
ración física, formula el diagnóstico, pro-
pone el tratamiento y da seguimiento a la 
evolución de los pacientes con patologías 
renales (Secretaría de Salud, 2012b).

Narrativas

El consultorio externo de nefrología era 
una habitación de cuatro paredes, sin 
ventanas y con un solo acceso de entrada 
y salida. Al fondo, había un escritorio y, 
sobre este, una computadora institucio-
nal, una impresora y varios EC físicos. 
A la izquierda del acceso, se encontraba 
una mesa de exploración universal, con 
múltiples EC físicos; sobre la pared, una 
repisa con carpetas tamaño carta, como 
se muestra en la Figura 1.

Figura 1
Distribución espacial del mobiliario en el consultorio
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Al preguntar el motivo por el que se tenía 
muchos EC físicos en los escritorios, a pe-
sar de que el servicio únicamente emplea-
ba ECE, mencionaron lo siguiente:

Cuando no hay sistema pongo «no 
hay sistema» y lo tengo que hacer… 
De repente no hay [sistema]; es una 
lata [algo que es molesto]… Básica-
mente como unas dos veces a la se-
mana ocurre. Que de repente se vaya 
eso es enfadoso. Cuando me toca 
trasplante, que tengo que hacer re-
cetas al por mayor, es horrible estar 
haciendo recetas… cuando se supone 
que el sistema [ECE] lo agiliza. Aquí, 
no (Nefróloga).

Yo no manejo electrónico [ECE]. No 
tengo ni la más mínima idea [de cómo 
se utiliza el ECE y cómo se incorpo-
ra la información en salud física a lo 
electrónico]. Este, no hacemos nin-
gún control [formato electrónico]; ob-
viamente, cuando el paciente viene 
a la primera consulta de diálisis ya 
incorporado al programa de diálisis, 
pues el médico hace un pequeño re-
sumen ahí [ECE], en donde dice que 
se está incorporando al programa de 
DPA [diálisis peritoneal automatiza-
da] (Enfermero).

Nos comentaron que, al no disponer de 
la infraestructura digital permanente en 
condiciones óptimas, no pueden utilizar 
exclusivamente el ECE. Entonces, para 
registrar y consultar la información en 

salud de los pacientes, siempre solicitan 
el EC físico al área de Archivo, aunque en 
varias ocasiones no lo entregan, como se 
testifica a continuación:

Equipo.— ¿Este expediente [EC físico] 
está en el Archivo?

Nefróloga.— Sí… en teoría debe de lle-
gar antes de que yo vea al paciente. 
Casi siempre empiezo [la consulta] y 
nunca hay nada [de EC físicos]. Hay 
un mensajero [del Archivo] que, cuan-
do olímpicamente [descaradamente] 
me dicen «no hay mensajeros», nadie 
los trae; hay semanas que no tenemos 
expedientes [EC físicos]. Y, entonces, 
¿qué hago? Plan B, como ahorita […]. 
Por ejemplo, tengo una carpeta para 
los trasplantados y lo meto [una nota 
médica] en la carpeta de los trasplan-
tados. Cuando viene [el EC físico], lo 
saco y lo meto a su expediente, pero 
sí implica tener más papelería y co-
sas que no debería de tener. […] Hay 
veces que hago plan B. Le engrapo 
una tarjetita de estas y le digo a mi 
paciente: «Tráigamelo a la siguiente 
cita para que yo lo agregue». Y ya me 
lo trae y ya lo agrego, ya que voy corta 
de tiempo.

Entonces, la nefróloga ha tenido que reali-
zar acciones distintas a las normadas; en 
este caso, registros clínicos informales. El 
tener que elaborarlos le ha generado so-
brecarga de trabajo, como lo menciona en 
el siguiente testimonio: 
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Equipo.— ¿Esta información [de EC fí-
sico y registros clínicos informales] a 
la vez se repite en el ECE? ¿Usted tiene 
que vaciarlo?

Nefróloga.— No es que se repita. Tú 
la generas. Por ejemplo, esta nota 
[médica], de este paciente, no la he 
puesto allá [en el EC físico], porque 
está hecho un desorden. Entonces, 
hasta que yo la acomode, ya la pon-
go para que se lo lleve el archivo. 
Si me da tiempo, al final, por eso lo 
puse aquí [registro clínico informal], 
porque tengo muchos pacientes. Por 
ejemplo, este… es la nota de hoy. Esta 
[nota] fue doble [la imprimió dos ve-
ces]… Entonces, esta es la misma que 
va a aparecer allá [registro clínico in-
formal]… Cuando no me dan hojas, 
pudiera prescindir de esto… Pero lo 
ideal es que exista allá [registro clí-
nico informal] y exista acá [EC físico]. 
Porque, si el día que no hay sistema 
y viene la paciente y solo tengo este 
[EC físico incompleto], y no la grabé o 
no la hice impresa, no me entero qué 
cambios hice [de diagnóstico o trata-
miento], porque el paciente casi nun-
ca se acuerda.

Equipo.— Entonces ¿también depen-
de de que le den hojas blancas, doc-
tora?

Nefróloga.— Hojas, impresora, que la 
chica que se encarga de las cosas del 
sistema de cómputo llegue, porque 

la llamas hoy y llega en cinco días. Y 
olímpicamente [descaradamente] te 
dice: «Es que tengo mucho trabajo».

Equipo.— Y, doctora, ¿usted ha tenido 
que hacer notas a mano?

Nefróloga.— Sí. Pero, al tener compu-
tadora, ya la hago mejor ahí. Ya vio mi 
esquema [registro clínico informal], 
eh. ¿Por qué? Ahí le va: a mano in-
cluso sería más rápido para mí. Pero 
no voy a ser tan precisa como cuando 
la hago en el sistema. ¿Por qué? Por-
que ya tengo un machote. Entonces, 
nada más voy cambiando, quitando, 
cambiando, quitando, cambiando, 
quitando. Si lo hiciera a mano… me 
canso más, la verdad. Con el macho-
te, cambio y pego, cambio y pego, co-
rrijo y ya. Aunque mi letra digo yo que 
no es tan… mala, obvio, se deforma 
con la velocidad. Pero no: ya no hay 
manera de hacerla a mano.

Equipo.— Si llegara a hacer una nota 
[médica] a mano, ¿después usted la 
tiene que pasar al sistema [ECE]?

Nefróloga.— No, ya no. Se hace aquí 
[EC físico] y ya no se hace [en el ECE]. 

Equipo.— ¿Y esa información se que-
da en el expediente [EC físico]?

Nefróloga.— Solo en el expediente 
[EC físico] de aquí. Tal vez en la futura 
cita puedo poner «la cita anterior no 
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había sistema». O le ponemos —hay 
veces cuando me ha tocado que está 
fea la cosa [es decir, que hay mucho 
trabajo] y que no hay sistema— y solo 
está [escrito] «ver nota en sistema». 
Para que, cuando yo tenga oportuni-
dad, la voy a imprimir. Pero yo no me 
voy a gastar [o sea, a cansar] en ha-
cerla allá [en el ECE] y luego cuando 
venga que aparezca aquí [EC físico]… 
O sea, la idea es, para el chorro [la 
gran cantidad] de pacientes que nos 
ponen, tenemos que hacernos de ma-
ñas [estrategias].

Como podemos apreciar en la narrativa, 
llaman «plan B» a las acciones distintas a 
las normadas, ya que las condiciones la-
borales no favorecen la comunicación de 
la información en salud a través del ECE 
durante la consulta externa.

Igualmente, enfermería realiza registros 
clínicos informales que resguardan con 
carpetas tamaño carta en el área de enfer-
mería del servicio de consulta externa de 
nefrología, como testifica el Enfermero:

Nosotros tenemos el expediente [re-
gistro clínico informal] dividido en 
dos: en la parte superior [de la repi-
sa del área de enfermería], tenemos 
pacientes que están en el progra-
ma de PCA, continua ambulatoria, 
y, en la parte de abajo [de la repisa 
del área de enfermería], está la auto-
matizada… Nosotros [enfermería] le 
abrimos un expediente [registro clí-

nico informal]… nombre completo, 
nada más por abecedario, y, pues, 
abrimos el documento. En su ex-
pediente [registro clínico informal] 
de aquí [enfermería del servicio ex-
terno de nefrología], tiene, pues, el 
formato que regresó [reingresos del 
paciente], que fue el primero que hi-
cimos al inicio, la prescripción que 
llegara a tener de eritropoyetina, la 
hoja de enfermería con la primera 
valoración, el formato de capacita-
ción, o sea, el registro de la capa-
citación que se le dio al paciente. 
 Entonces, todos esos documen-
tos son los que guardamos dentro 
del expediente [registro clínico in-
formal]. Hacemos la hoja de enfer-
mería y, cada vez que [los pacientes] 
vengan por alguna situación, ya sea 
por dificultad renal… infección del 
orificio de salida, vienen [los pa-
cientes], sacamos su expediente [re-
gistro clínico informal], le tomamos 
signos vitales, llenamos nuestra 
hoja de enfermería y, pues, es como 
se va juntando el expediente [re-
gistro clínico informal]… Aquí mis-
mo [en el registro clínico informal], 
guardamos la indicación de la eri-
tropoyetina; si el paciente tuvo un 
evento peritoneal, hacemos el regis-
tro y, cada vez que viene el paciente 
a administrar dosis de medicamen-
tos y lo manejamos ambulatorio, 
hacemos el registro [registro clínico 
informal] y el documento lo guarda-
mos al final del tratamiento.
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Equipo.— ¿Todo esto [información 
en salud] no va al expediente formal 
[EC]? ¿La carpeta [EC] esa que está 
en archivo [la zona oficial donde se 
almacenan y resguardan los expe-
dientes clínicos físicos]?

Enfermero.— Por la norma oficial 
del expediente [Secretaría de Salud, 
2012a], pues, debería ir todo eso [in-
formación en salud] en un solo ex-
pediente [EC]… Sin embargo, una 
supervisión que tuvimos acerca del 
servicio nos dijo que deberíamos de 
tener una hoja o un expediente in-
dividual [registro clínico informal] 
por cada paciente dentro del servi-
cio. Eso fue la indicación de la su-
pervisión. Por eso fue que decidimos 
hacer el expediente [registro clínico 
informal] por paciente. Este… pero 
sí: definitivamente debería de ir en 
el expediente [EC].

Equipo.— ¿Y cómo haces para inte-
grar todo eso [información en sa-
lud], todo esto en el otro [EC], el que 
está en el archivo?

Enfermero.— La realidad es que ya 
cuando tenemos la hoja de enfer-
mería llena, porque eso dura tres 
días, es que anexamos el resto de 
los expedientes [registros clínicos 
informales]. O sea, ya en ese mo-
mento decimos: «Bueno, aquí está 
el expediente de [omite nombre de 
paciente]. Toma: te lo dejo y ya llé-

nalo»… Sobre todo, porque no te-
nemos como… o sea, no está como 
protocolizado el hecho de que yo 
tenga ese expediente [registro clí-
nico informal] y a quién se lo voy a 
entregar. Porque las asistentes dicen 
que no es algo que a ellas les corres-
ponda; entonces, este… No, pues no 
lo hacen [es decir, no se integra la 
información en salud al EC]. Aquí lo 
tengo todo.

En la etnografía, describimos que los 
profesionales de la salud realizan accio-
nes distintas a las normadas, como el 
uso de recursos propios, principalmente 
dispositivos electrónicos personales. Si 
bien la nefróloga no utilizó dispositivos 
digitales propios, sí creó otro registro 
clínico informal, que ella denomina 
«tarjeta», empleando recursos propios:

Nefróloga.— Así me tarde a lo mejor 
una hora más, no importa, pero pre-
fiero que el paciente se vaya bien ex-
plicado. No sé si… ¿escuchó su tarje-
ta de medicamentos [registro clínico 
informal denominado tarjeta]?

Equipo.— Sí.

Nefróloga.— Yo lo invento porque… si 
usted le pone en su receta «una cada 
24 horas», el paciente se lo toma en 
el momento que más le place, se le 
antoja o le vino bien. Si usted le ex-
plica cuál es el horario perfecto, el 
porqué de la pastilla, porque a veces 
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[piensa] «ay, esta no debe ser impor-
tante; ya estoy harto».

Equipo.— ¿Pero esto usted lo inventó?

Nefróloga.— Sí.

Equipo.— ¿Esto es para el paciente?

Nefróloga.— Sí. Para él y para mí. 
¿Por qué para mí? Para la siguiente 
[consulta]: «A ver, échame [déjame 
revisar] tu tarjeta [registro clínico 
informal]». Entonces, ya nada más 
modifico, cambio… y es más rápido, 
a que: «¿Y cómo te la tomas [medica-
mentos]? ¿Y cuál es [la tableta]? Ay, 
es que es la redondita, la que lleva 
una raya en medio». O sea, yo todo 
eso… a través de los años, apren-
des a pensar esos recaditos que les 
pongo para que me traigan… O sea, 
finalmente, es en beneficio mío para 
agilizar la atención y que quede bien 
claro.

Equipo.— Y esto lo imprime usted, 
¿verdad? ¿Lo manda a hacer?

Nefróloga.— Yo lo mando a hacer.

Equipo.— ¿Su propio control?

Nefróloga.— Sí. De mi lana [dinero]. 
Que no me importa gastar si va a ser 
para el beneficio del paciente. Mis 
broches Baco [broche metálico para 
integrar documentos] yo los compro.

La trama de la narrativa resalta que exis-
ten condiciones laborales que dificultan 
la comunicación de la información en 
salud en el EC durante la atención mé-
dica, de tal manera que los profesiona-
les de la salud suelen realizar acciones 
distintas a las normadas, como la elabo-
ración del EC físico, el ECE y los regis-
tros clínicos informales, en este caso, 
carpetas y el sistema de «tarjetas de me-
dicamentos». Lo anterior conlleva expo-
nerse a una carga extra de actividades y 
emplear recursos propios para las activi-
dades asistenciales. Sin embargo, pese 
a las condiciones laborales adversas, 
destaca la reflexión ética que los lleva a 
brindar el mejor diagnóstico, tratamien-
to y seguimiento clínico a los pacientes, 
en la medida de sus posibilidades.

Discusión

En los resultados del estudio, se identificó 
que las interacciones sociales son direc-
tamente dependientes de las condiciones 
laborales, de la desactualizada infraes-
tructura digital y de la sobrecarga de ac-
tividades, las cuales afectan la adecuada 
elaboración del EC durante la atención 
médica en un hospital público de segundo 
nivel de la Ciudad de México, lo que coin-
dice con las investigaciones de la Comisión 
Nacional de los Derechos Humanos (2017).

Dichas condiciones conducen a los mé-
dicos a realizar acciones distintas a 
las normadas, lo que Olivier de Sardan 
(2015) llama normas prácticas, es decir, 
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regulaciones latentes de las prácticas de 
los servidores públicos cuando estas no 
siguen las normas oficiales (Olivier de 
Sardan, 2015, p. 3).

Para mantener la continuidad de la aten-
ción médica, la narrativa institucional 
suele resaltar la estandarización y la efica-
cia de los procesos (Lorkowski y Pokorski, 
2022), entre ellos la comunicación de la 
información en salud, a través de herra-
mientas institucionales como el EC físico y 
el ECE. No obstante, no se reflexiona acer-
ca de que, en un hospital, existen múlti-
ples interacciones, condiciones, valores, 
creencias, acciones y normas entre el 
equipo interdisciplinario en salud sobre el 
manejo del EC durante la atención médica 
(Hamui Sutton et al., 2022); esto modifica 
el orden oficial dictado por la institución 
(Olivier de Sardan, 2015).

El estudio de las interacciones sociales 
acerca de la elaboración del EC permite 
visibilizar que el registro y la consulta 
de la información en salud es complejo, 
problemático y heterogéneo, ya que, para 
que el EC se utilice como un medio óptimo 
de comunicación continua, se necesita la 
participación coordinada del equipo in-
terdisciplinario en salud, y que se garan-
tice que este registro clínico y sus recur-
sos físicos y digitales estén disponibles 
durante la atención médica al paciente.

En esta investigación, se observaron si-
tuaciones recurrentes en las que el médi-
co es el principal responsable por intentar 

mantener la continuidad de la atención, 
porque, al no contar con el apoyo de com-
pañeros —como el mensajero del archivo 
y el técnico en informática— que les su-
ministren los recursos físicos y digitales 
necesarios y óptimos, así como con ma-
yor tiempo de consulta para elaborar el 
EC, los médicos deben guiar la atención 
clínica siguiendo normas prácticas, como 
el uso de dispositivos digitales personales 
y registros clínicos informales para regis-
trar, consultar y analizar la información 
en salud de los pacientes.

A pesar de las mejores intenciones de los 
médicos al intentar mantener la continui-
dad de la atención en beneficio de los pa-
cientes, a través del uso de registros clíni-
cos informales y de dispositivos digitales 
propios, estas normas prácticas generan 
una discontinuidad de la atención en la 
dimensión informativa, debido a que la 
información en salud se halla fragmenta-
da en el EC físico, el ECE y los registros 
clínicos informales físicos y digitales, lo 
que dificulta al equipo interdisciplinario 
analizar de manera integral la informa-
ción en salud, y ocasiona una disconti-
nuidad de la atención en la dimensión de 
gestión de los diagnósticos y tratamientos 
expresados a los pacientes; igualmente, 
la fragmentación en la información en 
salud desfavorece legalmente al personal 
de salud ante una queja por negligencia o 
mala práctica médica.

A su vez, estas normas prácticas forman 
parte de las condicionales laborales de 
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carga de trabajo y generan una reorgani-
zación de trabajo; exponen a los profesio-
nales de la salud a riesgos y a sufrir daños 
laborales y de atención médica. Además, 
estas normas prácticas vulneran la priva-
cidad y la seguridad de la información de 
los pacientes.

En este estudio, se analizó que el servi-
cio de consulta externa de enfermedades 
crónico-degenerativas es la franja de ac-
tividad (Hamui Sutton et al., 2022) con 
mayor representatividad (Scholz y Tietje, 
2002; Yin, 1984/2014) de las interacciones 
sociales que afectan la comunicación de 
la información en salud del EC durante la 
atención médica. Esto se debe a que, en 
este lugar, la atención médica debe ser 
más eficiente, eficaz y productiva, debido 
a que el personal de salud tiene un tiem-
po máximo de 15 minutos por paciente 
para realizar todas las actividades clíni-
cas; para ello, utilizan exclusivamente el 
ECE, el cual, en la narrativa institucional, 
mejora la continuidad de la atención (Or-
ganización Panamericana de la Salud, 
2016).

Sin embargo, en las situaciones observa-
das en esta franja de actividad (Hamui 
Sutton et al., 2022), se demostró que las 
condiciones laborales de inadecuada in-
fraestructura digital y sobrecarga de tra-
bajo en un tiempo limitado de atención 
médica llevan a que los proveedores de 
la salud actúen de una forma flexible 
para solucionar los problemas en torno 
al registro y consulta de la información 

en salud del EC; ello origina que los pro-
fesionales de la salud reproduzcan inte-
racciones alternas a lo planteado por las 
normas oficiales.

Se trata de un marco de referencia (Ha-
mui Sutton et al., 2022) caracterizado 
por una ambigüedad respecto a los va-
lores que deben guiar las interacciones 
durante la atención médica. Por un lado, 
está el valor del interés público (Secreta-
ría de la Función Pública, 2022), según 
el cual el personal de salud debe realizar 
las acciones necesarias para brindar el 
mayor beneficio a los pacientes; y, por 
otro lado, está el principio de la legali-
dad (Secretaría de la Función Pública, 
2022), el cual se refiere a que estos pro-
fesionales deben actuar exclusivamente 
como establezcan las normas oficiales. 
Aunque estos dos valores deben guiar al 
mismo tiempo el proceder de los traba-
jadores sanitarios, las condiciones labo-
rales inadecuadas de infraestructura di-
gital y la sobrecarga de trabajo impiden 
que esto suceda.

Entonces, los profesionales de la salud, 
principalmente los médicos, enfrentan 
situaciones reiterativas de incertidumbre, 
pues, al priorizar la comunicación en la 
atención médica y el registro de la infor-
mación en el EC, se ven obligados a usar 
recursos digitales propios y a realizar re-
gistros clínicos informales. Eso los hace 
susceptibles de enfrentar sanciones jurí-
dicas, así como riesgos o daños laborales 
y de atención médica.
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El mismo marco de referencia se expre-
sa en una escasa confianza del personal 
de salud hacia las normatividades de la 
institución, ya que no en todos los casos 
permiten resolver las necesidades de co-
municar la información en salud en el EC 
durante la atención médica. De hecho, al 
realizar el trabajo de campo, el equipo re-
gistró que el personal y los estudiantes de 
la salud solían identificarnos como una 
autoridad evaluadora, lo que ocasionaba 
que algunas personas no desearan estar 
en el mismo espacio ni mucho menos dia-
logar con nosotros; es decir, se vivía un 
ambiente de vigilancia punitiva.

Para finalizar, no conocemos estudios 
cualitativos relacionados con las condi-
ciones y situaciones laborales que influ-
yen en la comunicación en salud en el 
manejo del EC durante la atención médi-
ca. De hecho, la Organización Panameri-
cana de la Salud (2016) menciona que, en 
Latinoamérica, se carece de investigacio-
nes sobre cómo y en qué condiciones se 
implementa y maneja el EC. Este estudio 
brinda información sobre elementos que 
afectan la elaboración correcta del EC.

Conclusión

Este trabajo aporta información cuali-
tativa sobre las condiciones laborales y 
situaciones que afectan la comunicación 
de la información en salud; especialmen-
te, identificamos que las deficiencias en 
la infraestructura digital y en la carga de 
trabajo son elementos para la disconti-

nuidad de la atención en las dimensiones 
informativa y de gestión. Esta disconti-
nuidad de la atención es de mayor repre-
sentatividad en la consulta externa de 
las enfermedades crónico-degenerativas, 
debido a que, en este lugar, los profesio-
nales de la salud deben manejar exclusi-
vamente el ECE y realizar otras activida-
des asistenciales en un tiempo límite de 
15 minutos.

Específicamente, esas condiciones labo-
rales afectan, entre otros aspectos, el re-
gistro y la consulta de la información en 
salud, lo que genera la discontinuidad de 
la atención en la dimensión informativa. 
A la vez, limita la capacidad del personal 
clínico para brindar los diagnósticos, los 
tratamientos y los seguimientos adecua-
dos, característica de la discontinuidad 
de la atención en la dimensión de ges-
tión. Los trabajadores de la salud deben 
dar continuidad a la atención, pese a la 
discontinuidad informativa y de gestión; 
por tanto, realizan acciones alternas de 
registro y consulta de la información en 
salud para tomar las decisiones médicas 
coherentes con la información de la que 
disponen en ese momento, acciones que 
han sido conceptualizadas como «nor-
mas prácticas».

Si bien estas acciones alternas logran so-
lucionar ciertas dificultades en salud, el 
hecho de que no se cuente con las con-
diciones laborales adecuadas conduce a 
situaciones en las que los profesionales 
de la salud son susceptibles de enfren-
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tar sanciones jurídicas, así como riesgos 
o daños laborales y de atención médica. 
Asimismo, la seguridad y la privacidad de 
los datos personales de los pacientes se 
encuentran en riesgo, ya que dicha infor-
mación está fragmentada y almacenada 
en registros clínicos informales y en dis-
positivos digitales propios. 

Si bien es importante estandarizar pro-
cesos como la comunicación de la infor-
mación en salud, también es imperativo 
reconocer las condiciones laborales y si-
tuaciones particulares en las que el per-
sonal de salud desarrolla sus actividades 
de atención. De esta manera, es posible 
comprender por qué los profesionales 
de la salud tienen la necesidad de reali-
zar acciones alternas con el fin de tomar 
decisiones clínicas, a pesar de exponerse 
a riesgos y daños laborales y de exponer 
también a los pacientes a riesgos y daños 
en relación con la seguridad y privacidad 
de sus datos personales.



87

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

BRUNO DAVID REYES VELÁZQUEZ, LIZ HAMUI SUTTON, MARÍA ALEJANDRA SÁNCHEZ GUZMÁN, TZEITHEL ATHENEA CASTILLO ALTAMIRANO, 
CAROLINA CONSEJO Y CHAPELA, Y ALFREDO PAULO MAYA / INTERACCIONES SOCIALES QUE INFLUYEN EN LA ELABORACIÓN DEL 

EXPEDIENTE CLÍNICO Y LA COMUNICACIÓN DE LA INFORMACIÓN DURANTE LA ATENCIÓN MÉDICA / PP. 65-91

REFERENCIAS

Bahr, S. J. y Weiss, M. E. (2019). Clarifying 
model for continuity of care: A con-
cept analysis. International journal 
of nursing practice, 25(2), Artícu-
lo e12704. https://doi.org/10.1111/
ijn.12704

Bontoux, D., Autret, A., Jaury, P., Laurent, B., 
Levi, Y. y Olié, J. P. (2021). Rapport 
21-09. La relation médecin-malade. 
Bulletin de l’Académie Nationale de 
Médecine, 205(8), 857-866. https://
doi.org/10.1016/j.banm.2021.07.009

Brockie, J. y Gair, C. (2021). Continuity of care. 
En W. McSherry, L. Rykkje y S. Thorn-
ton (Eds.), Understanding ageing for 
nurses and therapists (pp. 111-122). 
Springer. https://doi.org/10.1007/978-
3-030-40075-0

Burawoy, M. (1998). The extended case me-
thod. Sociological Theory, 16(1), 
4-33. https://journals.sagepub.com/
doi/10.1111/0735-2751.00040

Cámara de Diputados. (2018, 17 de julio). Re-
glamento de la Ley General de Salud 
en Materia de Prestación de Servicios 
de Atención Médica. Diario Oficial 
de la Federación. https://www.dipu-
tados.gob.mx/LeyesBiblio/regley/
Reg_LGS_MPSAM_170718.pdf 

Campos, E., Lima, D., Fernández, F. y Alayola, 
A. (2021). Competencias digitales bá-
sicas para el médico general. Infor-
mática Biomédica I. Editorial Médica 
Panamericana.

Comisión de Derechos Humanos del Distrito 
Federal. (2015, 22 de enero). Impor-
tante avance, el expediente clíni-
co electrónico en los hospitales de 
salud del GDF [Boletín de prensa]. 
Dirección General de Comunica-
ción por los Derechos Humanos. 
https://cdhcm.org.mx/wp-content/
uploads/2015/01/boletin0052015.pdf

Comisión Nacional de Arbitraje Médico y 
Organización Panamericana de la 
Salud. (2018). El expediente clínico 
electrónico universal en México.

Comisión Nacional de los Derechos Humanos. 
(2017, 31 de enero). Recomendación 
General N° 29/2017. Sobre el expe-
diente clínico como parte del dere-
cho a la información en servicios de 
salud. http://informe.cndh.org.mx/
uploads/menu/30104/RecGral_029.
pdf

González Rojas, J. (2019). Exploración de las 
herramientas metodológicas para la 
producción de las narrativas. En L. 
Hamui Sutton, B. Vargas Escamilla, 
L. Fuentes Barrera, J. González Rojas, 
T. Loza Taylor y A. Paulo Maya, Na-
rrativas del padecer. Aproximaciones 
teórico-metodológicas (pp. 89-134). 
Universidad Nacional Autónoma de 
México; Manual Moderno.

Hamui Sutton, L., Ramírez Velázquez, J., Sán-
chez Guzmán, M. A., Paulo Maya, 
A., Loza Taylor, T., Lemus Alcántara, 
S. y Suárez Rienda, V. (2022). Intro-
ducción. En L. Hamui Sutton (Ed.), 
Interacciones y narrativas en la clíni-
ca: más allá del cerebro (pp. 23-59). 
Universidad Nacional Autónoma de 
México.

https://doi.org/10.1111/ijn.12704
https://doi.org/10.1111/ijn.12704
https://doi.org/10.1016/j.banm.2021.07.009
https://doi.org/10.1016/j.banm.2021.07.009
https://doi.org/10.1007/978-3-030-40075-0
https://doi.org/10.1007/978-3-030-40075-0
https://journals.sagepub.com/doi/10.1111/0735-2751.00040
https://journals.sagepub.com/doi/10.1111/0735-2751.00040
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/regley/Reg_LGS_MPSAM_170718.pdf
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/regley/Reg_LGS_MPSAM_170718.pdf
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/regley/Reg_LGS_MPSAM_170718.pdf
https://cdhcm.org.mx/wp-content/uploads/2015/01/boletin0052015.pdf
https://cdhcm.org.mx/wp-content/uploads/2015/01/boletin0052015.pdf
http://informe.cndh.org.mx/uploads/menu/30104/RecGral_029.pdf
http://informe.cndh.org.mx/uploads/menu/30104/RecGral_029.pdf
http://informe.cndh.org.mx/uploads/menu/30104/RecGral_029.pdf


88

Hospital Juárez de México. (2021, agosto). Li-
neamientos para el manejo y control 
del expediente clínico. https://www.
dof.gob.mx/2021/SALUD/Lineamien-
tos-para-el-manejo-y-control-del-ex-
pediente-clinico.pdf 

Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en 
el Trabajo. (2024, marzo). Temas es-
pecíficos del Proceso Selectivo para 
ingreso en la Escala de Titulados 
Superiores del Instituto Nacional de 
Seguridad e Higiene en el Trabajo, 
O. A., M. P. (INSST). Parte 1: «Con-
ceptos generales de la prevención 
de riesgos laborales y ámbito jurí-
dico». https://www.insst.es/docu-
ments/94886/4154780/Tema%20
1.%20Concepto%20de%20Condicio-
nes%20de%20Trabajo.pdf

Kurczyn Villalobos, P. (2019). Contenido e 
importancia del expediente clí-
nico. Acceso y confidencialidad. 
Revista de la Facultad de Dere-
cho de México, 69(273-2), 893-
916. https://doi.org/10.22201/
fder.24488933e.2019.273-2.68634

Lorkowski, J. y Pokorski, M. (2022). Medical 
records: A historical narrative. Bio-
medicines, 10(10), Artículo 2594. 
https://doi.org/10.3390/biomedici-
nes10102594

Lupa Nasielsker, S., Yacaman Handal, R., 
Martínez Jiménez, E y Ruelas Ross, 
V. (2015). La relevancia del expedien-
te clínico para el quehacer médico. 
Anales Médicos, 60(3), 237-240. ht-
tps://www.medigraphic.com/pdfs/
abc/bc-2015/bc153m.pdf

Lupton, D. (2018). Digital health: Critical and 
cross-disciplinary perspectives. 
Routledge.

Marcus, G. (1995). Ethnography in/of the world 
system: The emergence of multi-sited 
ethnography. Annual Review of An-
thropology, 24, 95-117. https://www.
jstor.org/stable/2155931 

Martínez, C. (2017). El método de caso extendi-
do, de la escuela de Manchester a la 
antropología global. Revista de An-
tropología del Museo de Entre Ríos, 
3(1),1-13. https://ramer.ar/revista/
index.php/ramer/article/view/67/56

Muinga, N., Omolade Abejirinde, I.-O., Pa-
ton, C., English, M. y Zweekhorst, 
M. (2021). Designing paper-based re-
cords to improve the quality of nur-
sing documentation in hospitals: A 
scoping review. Journal of Clinical 
Nursing, 30(1-2), 56-71. https://doi.
org/10.1111/jocn.15545

Müller, F. (2021). Design ethnography: Epis-
temology and methodology (Trad. 
A. Brailovski). Springer. https://doi.
org/10.1007/978-3-030-60396-0

Neme Meunier. S. K. (2019). A 20 años de la 
implementación del Expediente Clí-
nico Electrónico en México. Boletín 
CONAMED, 5, 75-90. Comisión Na-
cional de Arbitraje Médico. https://
gc.scalahed.com/recursos/files/
r161r/w25447w/implementacion_ex-
pediente_clinico.pdf

Olivier de Sardan, J.-P. (2015). Practical norms: 
Informal regulations within public 
bureaucracies (in Africa and be-
yond). En T. de Herdt y J.-P. Olivier de 
Sardan (Eds.), Real governance and 
practical norms in Sub-Saharan Afri-
ca. The game of the rules (pp. 19-62). 
Routledge.

https://www.dof.gob.mx/2021/SALUD/Lineamientos-para-el-manejo-y-control-del-expediente-clinico.pdf
https://www.dof.gob.mx/2021/SALUD/Lineamientos-para-el-manejo-y-control-del-expediente-clinico.pdf
https://www.dof.gob.mx/2021/SALUD/Lineamientos-para-el-manejo-y-control-del-expediente-clinico.pdf
https://www.dof.gob.mx/2021/SALUD/Lineamientos-para-el-manejo-y-control-del-expediente-clinico.pdf
https://www.insst.es/documents/94886/4154780/Tema%201.%20Concepto%20de%20Condiciones%20de%20Trabajo.pdf
https://www.insst.es/documents/94886/4154780/Tema%201.%20Concepto%20de%20Condiciones%20de%20Trabajo.pdf
https://www.insst.es/documents/94886/4154780/Tema%201.%20Concepto%20de%20Condiciones%20de%20Trabajo.pdf
https://www.insst.es/documents/94886/4154780/Tema%201.%20Concepto%20de%20Condiciones%20de%20Trabajo.pdf
https://doi.org/10.22201/fder.24488933e.2019.273-2.68634
https://doi.org/10.22201/fder.24488933e.2019.273-2.68634
https://doi.org/10.3390/biomedicines10102594
https://doi.org/10.3390/biomedicines10102594
https://www.medigraphic.com/pdfs/abc/bc-2015/bc153m.pdf
https://www.medigraphic.com/pdfs/abc/bc-2015/bc153m.pdf
https://www.medigraphic.com/pdfs/abc/bc-2015/bc153m.pdf
https://www.jstor.org/stable/2155931
https://www.jstor.org/stable/2155931
https://ramer.ar/revista/index.php/ramer/article/view/67/56
https://ramer.ar/revista/index.php/ramer/article/view/67/56
https://doi.org/10.1111/jocn.15545
https://doi.org/10.1111/jocn.15545
https://doi.org/10.1007/978-3-030-60396-0
https://doi.org/10.1007/978-3-030-60396-0
https://gc.scalahed.com/recursos/files/r161r/w25447w/implementacion_expediente_clinico.pdf
https://gc.scalahed.com/recursos/files/r161r/w25447w/implementacion_expediente_clinico.pdf
https://gc.scalahed.com/recursos/files/r161r/w25447w/implementacion_expediente_clinico.pdf
https://gc.scalahed.com/recursos/files/r161r/w25447w/implementacion_expediente_clinico.pdf


89

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

BRUNO DAVID REYES VELÁZQUEZ, LIZ HAMUI SUTTON, MARÍA ALEJANDRA SÁNCHEZ GUZMÁN, TZEITHEL ATHENEA CASTILLO ALTAMIRANO, 
CAROLINA CONSEJO Y CHAPELA, Y ALFREDO PAULO MAYA / INTERACCIONES SOCIALES QUE INFLUYEN EN LA ELABORACIÓN DEL 

EXPEDIENTE CLÍNICO Y LA COMUNICACIÓN DE LA INFORMACIÓN DURANTE LA ATENCIÓN MÉDICA / PP. 65-91

Organización Mundial de la Salud. (2019). 
WHO Guideline. Recommendations 
on digital interventions for health 
system strengthening. https://iris.
who.int/bitstream/handle/10665/311
941/9789241550505-eng.pdf?sequen-
ce=31

Organización Mundial de la Salud. (2021). Es-
trategia mundial sobre salud digital 
2020-2025. https://iris.who.int/bits-
tream/handle/10665/344251/9789240
027572-spa.pdf?sequence=1

Organización Panamericana de la Salud. 
(2016). Registros médicos electróni-
cos en América Latina y el Caribe. 
Análisis sobre la situación actual y 
recomendaciones para la Región. Or-
ganización Mundial de la Salud. ht-
tps://iris.paho.org/bitstream/hand-
le/10665.2/28209/9789275318829_
spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Palumbo, M. V., Sandoval, M., Hart, V. y Dri-
ll, C. (2016). Teaching electronic 
health record communication skills. 
CIN: Computers, Informatics, Nur-
sing, 34(6), 254-258. https://doi.
org/10.1097/CIN.0000000000000238

Paulo Maya, A. y Loza Taylor, T. (2022). El caso 
del área de rehabilitación: experien-
cias de la atención en conflicto. En L. 
Hamui Sutton (Ed.), Interacciones y 
narrativas en la clínica: más allá del 
cerebro (pp. 249-301). Universidad 
Nacional Autónoma de México.

Quinn, M., Forman, J., Harrod, M., Winter, 
S., Fowler, K. E., Krein, S. L., Gupta, 
A., Saint, S., Singh, H. y Chopra, V. 
(2019). Electronic health records, 
communication, and data sharing: 
Challenges and opportunities for 
improving the diagnostic process. 
Diagnosis, 6(3), 241-248. https://doi.
org/10.1515/dx-2018-0036

Reyes, B., Acosta, M. y Paulo, A. (2021). Expo-
sición a factores de riesgo psicoso-
cial en médicos residentes durante la 
emergencia sanitaria por el COVID-19 
en México. Un estudio cualitativo ba-
sado en la NOM-035-STPS-2018. En 
M. Acosta (Ed.), Factores psicosocia-
les en el trabajo. Una lectura crítica 
de la NOM-035-STPS-2018 (pp. 121-
138). Centro Universitario de Ciencias 
Económico Administrativas, Univer-
sidad de Guadalajara.

Riessman, C. K. (1993). Narrative analysis. 
SAGE Publications.

Scholz, R. W. y Tietje, O. (2002). Embedded 
case study methods. SAGE Publica-
tions.

Secretaría de la Función Pública. (2022, 8 de 
febrero). CÓDIGO de Ética de la Ad-
ministración Pública Federal. Diario 
Oficial de la Federación. https://www.
dof.gob.mx/nota_detalle.php?codi-
go=5642176&fecha=08/02/2022#gsc.
tab=0

Secretaría de Salud. (2010, 8 de julio). NOR-
MA Oficial Mexicana NOM-003-
SSA3-2010, para la práctica de la 
hemodiálisis. Diario Oficial de la 
Federación. https://dof.gob.mx/
nota_detalle.php?codigo=5151064&-
fecha=08/07/2010#gsc.tab=0

Secretaría de Salud. (2012a, 29 de junio). 
NORMA Oficial Mexicana NOM-
004-SSA3-2012, del expediente clíni-
co. Diario Oficial de la Federación. 
http://dof.gob.mx/nota_detalle_po-
pup.php?codigo=5272787

https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/311941/9789241550505-eng.pdf?sequence=31
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/311941/9789241550505-eng.pdf?sequence=31
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/311941/9789241550505-eng.pdf?sequence=31
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/311941/9789241550505-eng.pdf?sequence=31
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/344251/9789240027572-spa.pdf?sequence=1
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/344251/9789240027572-spa.pdf?sequence=1
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/344251/9789240027572-spa.pdf?sequence=1
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/28209/9789275318829_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/28209/9789275318829_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/28209/9789275318829_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/28209/9789275318829_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://doi.org/10.1097/CIN.0000000000000238
https://doi.org/10.1097/CIN.0000000000000238
https://doi.org/10.1515/dx-2018-0036
https://doi.org/10.1515/dx-2018-0036
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5642176&fecha=08/02/2022#gsc.tab=0
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5642176&fecha=08/02/2022#gsc.tab=0
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5642176&fecha=08/02/2022#gsc.tab=0
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5642176&fecha=08/02/2022#gsc.tab=0
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5151064&fecha=08/07/2010#gsc.tab=0
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5151064&fecha=08/07/2010#gsc.tab=0
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5151064&fecha=08/07/2010#gsc.tab=0
http://dof.gob.mx/nota_detalle_popup.php?codigo=5272787
http://dof.gob.mx/nota_detalle_popup.php?codigo=5272787


90

Secretaría de Salud. (2012b, 30 de noviem-
bre). NORMA Oficial Mexicana 
NOM-024-SSA3-2012, sistemas de 
información de registro electrónico 
para la salud. Intercambio de infor-
mación en salud. Diario Oficial de 
la Federación. https://dof.gob.mx/
nota_detalle.php?codigo=5280847&-
fecha=30/11/2012#gsc.tab=0 

Shortliffe, E. H. y Cimino, J. J. (Eds.). (2021). 
Biomedical informatics: Computer 
applications in health care and bio-
medicine (5.a ed.). Springer. https://
link.springer.com/book/10.1007/978-
3-030-58721-5 (Trabajo original publi-
cado en 2001)

Simonsen, M., Skipper, L., Skipper, N. y Rønø 
Thingholm, P. (2021). Discontinui-
ty in care: Practice closures among 
primary care providers and patient 
health care utilization. Journal of 
Health Economics, 80, Artículo 
102551. https://doi.org/10.1016/j.
jhealeco.2021.102551

Tsuji, T. (2012). Ethnography. En T. Ishida 
(Ed.), Field informatics (pp. 55-72). 
Springer. https://doi.org/10.1007/978-
3-642-29006-0

Valdemar Díaz, J. (2021). Diagnóstico sobre la 
mercantilización de la salud en Mé-
xico y propuestas para la construc-
ción de un sistema universal desde 
la perspectiva del derecho humano 
a la salud. Comisión Económica 
para América Latina y el Caribe. ht-
tps://repositorio.cepal.org/server/
api/core/bitstreams/b3e8cb81-be78-
46a6-8e2e-5367b7325f32/content

Wei, Q., Yuan, B., Xu, J., He, P., Xu, H. y Meng, 
Q. (2023). Continuity of health care: 
measurement and application in two 
rural counties of Guangxi Provin-
ce, China. BMC Health Services Re-
search, 23, Artículo 917. https://doi.
org/10.1186/s12913-023-09916-4

Weis, A. y Pohlmann, S. (2023). Digital techno-
logy for information and communi-
cation in healthcare. En M. Wensing 
y C. Ullrich (Eds.), Foundations of 
health services research: Principles, 
methods, and topics (pp. 287-301). 
Springer. https://doi.org/10.1007/978-
3-031-29998-8

Will, E. J. (2020). A short cultural history of the 
UK Renal Registry 1995-2020. BMC 
Nephrology, 21, Artículo 338. https://
doi.org/10.1186/s12882-020-01997-1

Yin, R. K. (2014). Case study research design 
and methods (5.a ed.). SAGE Publica-
tions. (Trabajo original publicado en 
1984)

https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5280847&fecha=30/11/2012#gsc.tab=0
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5280847&fecha=30/11/2012#gsc.tab=0
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5280847&fecha=30/11/2012#gsc.tab=0
https://link.springer.com/book/10.1007/978-3-030-58721-5
https://link.springer.com/book/10.1007/978-3-030-58721-5
https://link.springer.com/book/10.1007/978-3-030-58721-5
https://doi.org/10.1016/j.jhealeco.2021.102551
https://doi.org/10.1016/j.jhealeco.2021.102551
https://doi.org/10.1007/978-3-642-29006-0
https://doi.org/10.1007/978-3-642-29006-0
https://repositorio.cepal.org/server/api/core/bitstreams/b3e8cb81-be78-46a6-8e2e-5367b7325f32/content
https://repositorio.cepal.org/server/api/core/bitstreams/b3e8cb81-be78-46a6-8e2e-5367b7325f32/content
https://repositorio.cepal.org/server/api/core/bitstreams/b3e8cb81-be78-46a6-8e2e-5367b7325f32/content
https://repositorio.cepal.org/server/api/core/bitstreams/b3e8cb81-be78-46a6-8e2e-5367b7325f32/content
https://doi.org/10.1186/s12913-023-09916-4
https://doi.org/10.1186/s12913-023-09916-4
https://doi.org/10.1007/978-3-031-29998-8
https://doi.org/10.1007/978-3-031-29998-8
https://doi.org/10.1186/s12882-020-01997-1
https://doi.org/10.1186/s12882-020-01997-1


91

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

BRUNO DAVID REYES VELÁZQUEZ, LIZ HAMUI SUTTON, MARÍA ALEJANDRA SÁNCHEZ GUZMÁN, TZEITHEL ATHENEA CASTILLO ALTAMIRANO, 
CAROLINA CONSEJO Y CHAPELA, Y ALFREDO PAULO MAYA / INTERACCIONES SOCIALES QUE INFLUYEN EN LA ELABORACIÓN DEL 

EXPEDIENTE CLÍNICO Y LA COMUNICACIÓN DE LA INFORMACIÓN DURANTE LA ATENCIÓN MÉDICA / PP. 65-91

Autores correspondientes: Bruno David Reyes Velázquez 
(brunoreyes@facmed.unam.mx), Liz Hamui Sutton (lizhamui@
gmail.com), María Alejandra Sánchez Guzmán (alesanguz@
yahoo.com.mx), Tzeithel Athenea Castillo Altamirano 
(tzeithel.castillo@imss.gob.mx), Carolina Consejo y Chapela 
(caronline99@hotmail.com) y Alfredo Paulo Maya (alfpaulo@
comunidad.unam.mx)

Roles de autor: Reyes Velázquez, B. D.: conceptualización; 
metodología; validación; análisis formal; investigación; 
recursos; análisis de datos; curación de datos; escritura, 
borrador original; escritura, revisión y edición; visualización, 
adquisición de fondos. Hamui Sutton, L.: conceptualización; 
metodología; validación; análisis formal; investigación; 
recursos; análisis de datos; curación de datos; escritura, 
revisión y edición; visualización; supervisión; administración 
del proyecto, adquisición de fondos. Sánchez Guzmán, M. 
A.: conceptualización; metodología; validación; análisis 
formal; investigación; recursos; análisis de datos; curación de 
datos; escritura, revisión y edición; visualización; supervisión; 
administración del proyecto, adquisición de fondos. Castillo 
Altamirano, T. A.: conceptualización; metodología; validación; 
análisis formal; investigación; recursos; análisis de datos; 
curación de datos; escritura, revisión y edición; visualización; 
supervisión; administración del proyecto, adquisición de fondos. 
Consejo y Chapela, C.: conceptualización; metodología; 
validación; análisis formal; investigación; recursos; análisis 
de datos; curación de datos; escritura, revisión y edición; 
visualización; supervisión; administración del proyecto, 
adquisición de fondos. Paulo Maya, A.:  conceptualización; 
metodología; validación; análisis formal; investigación; recursos; 
análisis de datos; curación de datos; escritura, borrador original; 
escritura, revisión y edición; visualización,  supervisión; 
administración del proyecto, adquisición de fondos.

Cómo citar este artículo: Reyes Velázquez, B. D., Hamui 
Sutton, L., Sánchez Guzmán, M. A., Castillo Altamirano, T. A., 
Consejo y Chapela, C. y Paulo Maya, A. (2024). Interacciones 
sociales que influyen en la elaboración del expediente clínico 
y la comunicación de la información durante la atención 
médica. Conexión, (22), 65-91. https://doi.org/10.18800/
conexion.202402.003

Este es un artículo de acceso abierto distribuido bajo los términos  
de Licencia Creative Commons Atribución 4.0 Internacional (CC 
BY 4.0), que permite el uso, la distribución y la reproducción 
sin restricciones en cualquier medio, siempre que se cite 
correctamente la obra original.

https://doi.org/10.18800/conexion.202402.003
https://doi.org/10.18800/conexion.202402.003
https://revistas.pucp.edu.pe/index.php/educacion/oa
https://revistas.pucp.edu.pe/index.php/educacion/oa


92



93

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

SOFÍA PAMELA PICHIHUA VEGAS / ANALIZANDO VIDEOS DE TIKTOK DE LA CAMPAÑA DE 
VACUNACIÓN CONTRA LA COVID-19 DESDE CUENTAS DEL SECTOR SALUD / PP. 93-131

Analizando videos de TikTok de la campaña de vacunación 
contra la COVID-19 desde cuentas del sector salud
Analyzing COVID-19 Vaccine Videos on TikTok From Public 
Health System Accounts
Analisando vídeos de vacinas COVID-19 no TikTok a partir de 
contas do sistema de saúde público

SOFÍA PAMELA PICHIHUA VEGAS

Sofía Pamela Pichihua Vegas es periodista y magíster en Comunicaciones. Es docente en la maestría 
de Comunicación y Marketing de la Universidad Jaime Bausate y Meza, e investigadora sobre medios 
digitales. También es docente de pregrado en la Pontificia Universidad Católica del Perú. 93



94



95

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

SOFÍA PAMELA PICHIHUA VEGAS / ANALIZANDO VIDEOS DE TIKTOK DE LA CAMPAÑA DE 
VACUNACIÓN CONTRA LA COVID-19 DESDE CUENTAS DEL SECTOR SALUD / PP. 93-131

Analizando videos de TikTok de la campaña de vacunación 
contra la COVID-19 desde cuentas del sector salud
Analyzing COVID-19 Vaccine Videos on TikTok From Public 
Health System Accounts
Analisando vídeos de vacinas COVID-19 no TikTok a partir de 
contas do sistema de saúde público

Sofía Pamela Pichihua Vegas
Escuela de Posgrado de la Universidad Jaime Bausate y Meza, Perú
spichihua@bausate.edu.pe (https://orcid.org/0000-0002-2041-6834)
Recibido: 01-07-2024 / Aceptado: 27-09-2024
https://doi.org/10.18800/conexion.202402.004

RESUMEN

El acelerado uso de TikTok en el Perú 
durante la pandemia por la COVID-19 ha 
evidenciado la necesidad de que las en-
tidades públicas vinculadas con el sector 
salud integren esta aplicación en su estra-
tegia de comunicación digital. La presen-
te investigación tiene como objetivo prin-
cipal describir las características de los 
videos de la primera campaña de vacuna-
ción contra la COVID-19 publicados en las 
cuentas de TikTok del Ministerio de Salud 
del Perú y de EsSalud, entidades sanita-
rias líderes que ofrecen una producción 
de contenido sostenible. Para ello, el aná-
lisis de contenido recoge las principales 
temáticas de los videos, así como los ti-
pos de videos publicados, la duración, los 
audios empleados y los hashtags citados, 
para evaluar la totalidad de los videos pu-
blicados entre febrero y diciembre de 2021 
(n.° = 122). Los resultados revelan que los 

videos de corta duración y que incluyen 
al menos un hashtag, así como los videos 
de baile y de noticias, contribuyeron a su 
viralidad, lo que se expresa mediante un 
mayor número de visualizaciones e inte-
racciones —me gusta, comentarios, guar-
dados y compartidos—. La investigación 
no solo aporta una técnica para el análi-
sis de videos en TikTok; también propo-
ne una guía con los elementos clave para 
una estrategia de comunicación digital en 
TikTok para videos de salud pública.

ABSTRACT

TikTok’s popularity in Peru during the 
COVID-19 pandemic confirmed that public 
entities linked to the health sector must 
include this app in their digital communi-
cation strategy. The main objective of this 
research is characterize COVID-19 content 
posted during the first vaccination cam-
paign by the Ministry of Health of Peru 
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and EsSalud accounts, Peruvian leading 
health entities with a sustainable content 
production on TikTok. In this direction, 
the content analysis collects the main 
themes of the videos, as well as the types 
of videos published, the duration, audios 
used and hashtags of full videos published 
during February and December 2021 (n.° 
= 122). The results reveal that short videos 
that include at least one hashtag, as well 
as dance and news videos, contributed to 
their virality, expressed through a greater 
number of views and interactions (likes, 
comments, saves and shares). This re-
search not only provides a technique for 
the analysis of videos on TikTok, but also 
proposes a guide with the key elements for 
a digital communication strategy on Tik-
Tok for public health videos.

RESUMO

A popularidade do TikTok no Peru duran-
te a pandemia da COVID-19 confirmou que 
as entidades públicas vinculadas ao setor 
da saúde devem incluir este aplicativo em 
sua estratégia de comunicação digital. O 
objetivo principal desta pesquisa é carac-
terizar o conteúdo sobre a COVID-19 publi-
cado durante a primeira campanha de va-
cinação pelo Ministério da Saúde do Peru 
e pelas contas da EsSalud, entidades de 
saúde líderes no Peru com uma produção 
de conteúdo sustentável no TikTok. Nessa 
direção, a análise de conteúdo coleta os 
principais temas dos vídeos, bem como os 
tipos de vídeos publicados, a duração, os 
áudios utilizados e as hashtags dos vídeos 

completos publicados durante fevereiro e 
dezembro de 2021 (n.° = 122). Os resultados 
revelam que vídeos curtos que incluem 
pelo menos uma hashtag, bem como víde-
os de dança e notícias, contribuíram para 
sua viralidade, expressa por meio de um 
maior número de visualizações e intera-
ções (curtidas, comentários, salvamentos 
e compartilhamentos). Esta pesquisa não 
apenas fornece uma técnica para a análise 
de vídeos no TikTok, mas também propõe 
um guia com os principais elementos para 
uma estratégia de comunicação digital no 
TikTok para vídeos de saúde pública.

PALABRAS CLAVE / KEYWORDS / PALA-
VRAS-CHAVE

COVID-19, redes sociales, vacuna contra 
la COVID-19, Ministerio de Salud del Perú, 
EsSalud, TikTok / COVID-19, social media, 
COVID-19 vaccine, Ministry of Health of 
Peru, EsSalud, TikTok / COVID-19, mídia 
social, vacina COVID-19, Ministério da 
Saúde do Peru, EsSalud, TikTok 

A nivel mundial, la aplicación de 
videos cortos TikTok fue la más 
descargada y la segunda más con-

sumida durante el 2020, año que marcó el 
inicio de la pandemia por la COVID-19. En 
el Perú, se convirtió en la segunda aplica-
ción más descargada en ese mismo año, 
debajo de Zoom (App Annie, 2021).

Para julio de 2020, TikTok alcanzó 689 
174 209 usuarios mensuales activos en el 
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mundo (Sherman, 2020), mientras que 
esta cifra superó los 1 000 000 000 de 
usuarios para septiembre del siguiente 
año (TikTok, 2021). Esta cifra también se 
mantiene hasta la fecha (TikTok, 2023c).

El interés de búsqueda global de TikTok 
como tema de consulta en Google se ele-
vó a inicios de 2020 debido a la pandemia 
por la COVID-19, pero con picos más mar-
cados a lo largo de 2021 y con la misma 
constancia en los años 2022 y 2023. Esta 
misma popularidad de TikTok como tér-
mino de búsqueda se repitió en el Perú, 
sobre todo desde el 2020, y con más picos 
de interés de búsqueda desde 2021 hasta 
2023 (Google Trends, 2023).

A nivel de consumo, en el Perú, el interés 
captado por TikTok fue similar al global, y 
se elevó al máximo en el marco de la pan-
demia. En la primera cuarentena, entre 
marzo y junio de 2020, TikTok y Facebook 
estuvieron entre las aplicaciones más 
usadas, tanto en redes fijas como móviles 
(Osiptel, 2020), mientras que, en el confi-
namiento obligatorio de febrero de 2021, 
WhatsApp, TikTok y YouTube fueron las 
aplicaciones más empleadas en redes fi-
jas y móviles (Osiptel, 2021).

En cuanto a penetración, TikTok está en 
la cuarta posición —37 %— entre las redes 
sociales con más cuentas en el Perú, por 
debajo de Facebook —84 %—, YouTube 
—60 %— e Instagram —46 %—. Además, 
el 54 % de los usuarios de Instagram tam-
bién utiliza TikTok (Álvarez, 2023).

El rápido crecimiento de TikTok llamó 
la atención de las principales entidades 
y organizaciones de salud en el mundo 
desde el inicio de la pandemia. La Orga-
nización Mundial de la Salud (OMS) di-
fundió su primer video en TikTok sobre 
la COVID-19 el 28 de febrero de 2020 para 
luchar contra la desinformación y ofrecer 
información oficial. La OMS también pu-
blicó una guía que promovía una estra-
tegia de comunicación digital conjunta 
(Organización Mundial de la Salud, 2021).

En el Perú, el Sistema Nacional de Salud es 
liderado por el Ministerio de Salud (Minsa) 
e integrado por el Seguro Social de Salud 
(EsSalud), así como por entidades públi-
cas y organismos nacionales, regionales y 
locales. Estas entidades, así como otras del 
sector público, se involucraron prioritaria-
mente en la difusión de información oficial 
en redes sociales (Cárdenas Ruiz y Pineda 
Rodríguez, 2021), sobre todo para luchar 
contra la desinformación (Pichihua Vegas, 
2022). Sin embargo, no todas las entidades 
nacionales del sector salud tienen cuentas 
oficiales en TikTok o su actividad es redu-
cida (Tabla 1).

La mayoría de estas entidades peruanas 
del sector salud abrió sus cuentas de 
TikTok durante la campaña de vacunación 
contra la COVID-19, que inició en febrero 
de 2021, dos meses después de la primera 
inmunización informada en el mundo, en 
Inglaterra. Solo EsSalud ingresó a TikTok 
desde el inicio de la «conversación» sobre 
el nuevo coronavirus.
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Tabla 1
Entidades públicas de salud en el Perú con cuentas en TikTok

Entidad pública de  
salud y usuario 

Cantidad de 
seguidores1

Cuenta 
verificada en 

TikTok2

Fecha del primer 
video sobre 

COVID-19

Ministerio de Salud  
(@minsaperu) 
(Ministerio de Salud del Perú, s. f.)

8144 Sí 11-09-2021

EsSalud 
(@essaludperu) (EsSalud, s. f.) 59 200 No 04-03-2020

Dirección de Redes Integradas 
de Salud Lima Centro  
(@dirislimacentro_oficial) 
(dirislimacentro_oficial, s. f.)

6706 No 24-07-2021

Dirección de Redes Integradas 
de Salud Lima Este 
(@dirislimaeste) 
(Diris Lima Este, s. f.)

6056 No 27-04-2021

Dirección de Redes Integradas 
de Salud Lima Sur 
(@dirislimasur) 
(Diris Lima Sur Oficial - Minsa, s. f.)

126 No 18-01-2022

Dirección de Redes Integradas 
de Salud Lima Norte  
(@dirislimanorte_oficial) 
(Diris Lima Norte, s. f.)

1195 No 25-07-2021

1 Al 6 de septiembre de 2022.
2 Las que no tienen cuenta verificada fueron confirmadas como oficiales por la Oficina General de Comunicacio-
nes del Minsa.
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En esos años, la COVID-19 se convirtió en 
el tema más popular para los usuarios de 
internet de todo el mundo, incluyendo el 
Perú, según el ranking anual de Google 
(Google Trends, 2020, 2021).

En este contexto, la vacunación contra la 
COVID-19 marcó un antes y un después 
durante la pandemia para controlar los 
casos graves y evitar los fallecimientos. 
Por ello, el 7 de febrero fue declarado Día 
de la Vacunación contra la COVID-19 en 
el Perú a través de la Resolución Ministe-
rial N° 924-2021/MINSA (2021). La fecha 
«conmemora la llegada del primer lote 
de vacunas de Sinopharm» (Ministerio de 
Salud del Perú, 2021a, párr. 1), lo que per-
mitió iniciar el proceso de vacunación, 
empezando con el personal de salud en 
la primera línea de atención y, luego, con 
la población vulnerable. Esta fecha se 
mantiene vigente y fue conmemorada, en 
2022, con un nuevo récord de inmuniza-
ciones («EsSalud inmunizó a más de 8 mi-
llones de personas», 2022); en 2023, con 
la llegada de nuevos lotes de vacunas bi-
valentes como refuerzo («Se inició la apli-
cación de la vacuna bivalente en el Perú», 
2023); y, en 2024, con una nueva campaña 
de vacunación («La vacunación contra el 
covid-19 cumple tres años», 2024).

La presente investigación tiene como ob-
jetivo principal describir las característi-
cas de los videos de la primera campaña 
de vacunación contra la COVID-19 publi-
cados en las cuentas de TikTok del Minis-
terio de Salud del Perú y de EsSalud, en-

tidades líderes del sector salud y con una 
producción de contenido sostenible. Para 
ello, se enumeran las principales temáti-
cas de los videos, así como los tipos de vi-
deos publicados, la duración, los audios 
empleados y los hashtags citados.

La investigación emplea el análisis de 
contenido para evaluar la totalidad de los 
videos publicados por ambas entidades 
públicas del sector salud entre febrero y 
diciembre de 2021, en el marco de la pri-
mera campaña de vacunación contra la 
COVID-19 desarrollada en el Perú.

De esta manera, los resultados eviden-
cian las características de los videos de 
TikTok que contribuyeron a su viralidad, 
lo que se expresa mediante un mayor nú-
mero de visualizaciones e interacciones 
—me gusta, comentarios, guardados y 
compartidos—. Cabe mencionar que estos 
son indicadores públicos, a los que cual-
quier usuario puede tener acceso.

La investigación no solo aporta una téc-
nica para el análisis de videos en TikTok; 
también propone una guía con los ele-
mentos clave para una estrategia de co-
municación digital en TikTok. Estos pue-
den ser tomados en cuenta por creadores 
de contenido, comunicadores y usuarios 
que comparten videos sobre temáticas re-
lacionadas con el sector salud. 

Previamente, Becerra-Chauca y Tay-
pe-Rondan (2020) analizaron brevemente 
la presencia digital de las instituciones 
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internacionales vinculadas con la CO-
VID-19. Si bien los autores son peruanos, 
no incluyeron una entidad pública nacio-
nal en el informe. En estudios posteriores 
(Che et al., 2022; Chen et al., 2021; Torres, 
2021; Xu et al., 2022), tampoco se han cita-
do entidades del sector salud en el Perú. 

Así, esta investigación se convierte en 
una de las primeras realizadas en el Perú 
con TikTok como objeto de estudio en el 
marco de la pandemia por la COVID-19. 

La viralidad de los videos en TikTok

TikTok es una red social que gana cada 
vez más popularidad. La compañía Byte-
Dance es la que está detrás de esta plata-
forma, que nació en 2017 como la versión 
occidental de la aplicación Douyin y que, 
luego, en 2018, se fusionó con la aplica-
ción Musical.ly (Thomala, 2024). No solo 
es una de las aplicaciones más descarga-
das a nivel global (App Annie, 2022), sino 
que también ha extendido su presencia 
con oficinas locales en Ciudad de México, 
Los Ángeles, Nueva York, Londres, París, 
São Paulo, Berlín, Dubai, Mumbai, Singa-
pur, Yakarta, Seúl y Tokio (TikTok, s. f.-a).

La plataforma puede ser consumida tanto 
desde la aplicación móvil como desde la 
versión web. Permite subir videos cortos y 
textos (TikTok, 2023b), así como contenido 
temporal, conocido como historia o story.

Al igual que otras redes sociales, los 
usuarios tienen varias formas de consu-

mir contenido. La primera es a través de 
las cuentas que el usuario sigue. Median-
te la pestaña Siguiendo, los usuarios de la 
aplicación pueden ver los contenidos más 
populares o recientes de las cuentas que 
han captado su interés.

Por otro lado, está la popular pestaña 
Para ti, que ofrece videos sugeridos en re-
lación con el consumo frecuente, la ubi-
cación, las interacciones con los videos y 
las tendencias. Incluso, los usuarios pue-
den revisar por qué un determinado video 
ha sido mostrado en su feed —cronología 
de videos— al seleccionar la opción Com-
partir y, luego, Por qué este video. La vira-
lidad de un contenido en TikTok puede te-
ner relación con la popularidad del video 
en el país de origen del usuario, el interés 
por el perfil del creador, los comentarios 
que ha dejado a un usuario o una cuenta 
parecida, el consumo de videos largos y 
otros factores que están en permanente 
actualización como parte de los algorit-
mos de esta aplicación (TikTok, 2022).

Para renovar su feed Para ti, TikTok 
(2023a) permite refrescar el sistema de re-
comendaciones y empezar de cero. Así, el 
usuario puede personalizar su experien-
cia a medida que comienza a interactuar 
con nuevos contenidos. Esta función se 
suma a otros controles para los usuarios, 
como el filtro de hashtags o frases que no 
deben aparecer en su pestaña Para ti.

A estas formas de consumo se suman las 
tendencias mediante la sección Podría 
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interesarte y las búsquedas que también 
pueden filtrarse por video, cuenta, soni-
dos, transmisiones en vivo —live— y has-
htags. TikTok también cuenta con una 
búsqueda predictiva que sugiere temas 
en relación con una palabra de consulta.

Además, TikTok tiene una plataforma que 
revela qué contenido es viral en una ubi-
cación destacada y de acuerdo con crite-
rios como tema, canciones y creadores. El 
TikTok Creative Center es una herramienta 
gratuita de consulta pública que destaca 
las tendencias en el Perú y otros países, 
incluyendo la escala de visualizaciones 
en la región elegida durante un periodo de 
tiempo, como, por ejemplo, siete días.

A ello se suma que la aplicación cuenta 
con estadísticas públicas que reflejan la 
viralidad que ha generado el video, ade-
más de estadísticas privadas que pueden 
ser consultadas por sus respectivos crea-
dores. Entre los indicadores para un perfil 
en TikTok que son visibles de manera pú-
blica, están seguidores, seguidos y canti-
dad total de me gusta, es decir, corazones. 
Cada video tiene otras métricas públicas 
como cantidad de me gusta, comenta-
rios, compartidos, guardados y visualiza-
ciones. También es posible revisar otros 
datos por video, como hashtags, audio 
empleado, efectos usados, etiquetas, ade-
más del contenido textual y los emojis en 
la descripción, también conocida como 
copy. Así, la popularidad de los videos en 
TikTok puede evaluarse considerando el 
total de visualizaciones y el total de inte-

racciones, esto es, la suma de me gusta, 
comentarios, etcétera.

El rol de TikTok en la pandemia

Los estudios con TikTok como objeto de 
estudio han apuntado previamente al 
análisis de los videos virales (Ibanez-Ayu-
so et al., 2022; Peña-Fernández et al., 
2022; Wang et al., 2022), al uso de la red 
social en publicidad o marketing digital 
(Benson, 2022) y a la participación de los 
usuarios en conversaciones sobre los te-
mas que involucran a la sociedad, desde 
la salud (Hu et al., 2022; Tam et al., 2022) 
hasta el activismo, la política o las cam-
pañas electorales (Cuevas-Calderón et al., 
2022; Le Compte y Klug, 2021; Moir, 2023). 
La estrategia de comunicación digital de 
entidades públicas en TikTok también es 
un tema de interés (Alonso-López et al., 
2024), como en esta investigación.

Estos estudios se justifican en la popula-
ridad que ha ganado TikTok, sobre todo 
para fines de entretenimiento (Álvarez, 
2023). Sin embargo, el carácter informa-
tivo que puede tener esta plataforma es 
cada vez más evidente, especialmente 
porque el incremento del consumo de 
esta aplicación coincidió con la emer-
gencia sanitaria. TikTok fue también una 
forma de «escape», sobre todo cuando la 
población tuvo que enfrentarse al confi-
namiento (Schellewald, 2023).

En el marco de la pandemia, los estudios 
sobre el rol de TikTok apuntan al análisis 
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de los videos difundidos y estos clips son 
seleccionados mediante un hashtag rela-
cionado con la COVID-19. Olivares García 
y Méndez Majuelos (2020) realizaron un 
estudio cuantitativo y cualitativo sobre las 
tendencias que surgieron durante el pri-
mer confinamiento en España. Ballesteros 
Herencia (2020) analizó los 18 hashtags 
más virales durante la cuarentena en ese 
país europeo. Según su análisis cuantita-
tivo, desde el 13 de marzo de 2020 se ele-
vó la producción de videos con hashtags 
promovidos tanto por usuarios como por 
entidades públicas, lo que coincidió con 
la declaratoria de estado de alarma. Del 
total, el 39 % de contenidos contaba con 
un hashtag promovido por entidades 
públicas. Los hashtags se emplearon, en 
total, en 28 234 videos que alcanzaron 
761 000 000 de interacciones. 

El uso de hashtags promovidos por enti-
dades públicas permite confirmar la de-
manda informativa en torno a la pande-
mia. Sin embargo, el uso del hashtag en 
un video —por interés o popularidad— no 
implica necesariamente que el contenido 
sea de calidad. Por ello, también se han 
analizado las temáticas desarrolladas en 
los videos difundidos.

Basch et al. (2021a) publicaron una inves-
tigación descriptiva tras el análisis de 100 
videos con el hashtag #covidtesting y mi-
dieron la interacción generada, así como 
las temáticas de los videos. La mayoría de 
los clips mostraba el proceso de realizar 
un test de COVID-19 y 44 de ellos incluye-

ron algún elemento de disgusto sobre el 
proceso de hisopado.

A su vez, Southwick et al. (2021) desarrolla-
ron un análisis de contenido exploratorio 
del hashtag #Coronavirus en TikTok entre 
enero y marzo de 2020 para identificar los 
temas y la interacción que generaba, así 
como el riesgo desinformativo de los conte-
nidos en 750 videos. El estudio cualitativo 
permitió descubrir que en marzo se publi-
caron más videos con ese hashtag. El 27 % 
de videos fueron identificados como inco-
rrectos o con contenido desinformativo. 
Además, 45 videos tuvieron la intención 
de hacer una parodia o usar el humor en el 
contexto de la pandemia.

La respuesta de la Organización Mundial 
de la Salud (OMS) se evidenció al abrir 
su cuenta y lanzar el primer video en  
TikTok sobre la COVID-19 el 28 de febre-
ro de 2020. Esta fue una acción ante la 
evidente infodemia por la sobreabun-
dancia de información —alguna exacta 
y otra no—, que hizo difícil que la gen-
te encuentre fuentes dignas de crédito y 
fiables cuando lo necesitaban (Organiza-
ción Mundial de la Salud, 2020, p. 2).

Para luchar contra la desinformación, Tik-
Tok (2020) formó una alianza con la OMS 
en marzo de ese mismo año, con el fin de 
promover las transmisiones en vivo de la 
organización con información oficial so-
bre la pandemia. Además, los videos re-
lacionados con la COVID-19 comenzaron 
a mostrar una notificación con un botón 
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que invitaba al usuario a revisar infor-
mación oficial. Posteriormente, también 
se habilitó esta misma opción durante la 
campaña de vacunación en todo el mun-
do, una estrategia que también fue aplica-
da en otras redes sociales, como Facebook 
o Instagram (Rosen, 2020).

A medida que avanzaba el proceso de pro-
ducción de una vacuna efectiva contra la 
COVID-19, la desinformación y los comen-
tarios negativos alrededor de esta fueron 
evidentes en TikTok (Basch et al., 2021b). 
Para ello, los autores revisaron otros 100 
videos relacionados con la vacunación 
contra la COVID-19 en español e inglés, 
que alcanzaron 35 millones de vistas en 
TikTok. Del total, 38 videos desestimaron 
la vacunación, incluso promoviendo des-
información.

Con la vacuna lista, las investigaciones 
han girado en torno a las discusiones a 
favor y en contra de esta (Baumel et al., 
2022; Berdida et al., 2023; Wang y He, 
2022), al rol de las entidades del sector sa-
lud en TikTok (Che et al., 2022; Chen et al., 
2021; Torres, 2021; Xu et al., 2022) y a la 
desinformación sobre la naturaleza de las 
vacunas (Basch et al., 2021b; Van Kampen 
et al., 2022). También se han publicado 
otras investigaciones que analizan la efi-
cacia del mensaje y el sentimiento detrás 
de los videos de TikTok sobre la vacuna-
ción (Oh et al., 2023; Van Kampen et al., 
2022; Van Poucke, 2023).

3 Al 25 de enero de 2023, según estadísticas públicas de TikTok.
4 Al 25 de enero de 2023, según estadísticas públicas de TikTok.

TikTok y el consumo de noticias 
sobre la COVID-19

Con un mayor consumo durante el inicio 
de la pandemia, TikTok se convirtió tam-
bién en una plataforma para acceder a 
contenido noticioso a nivel global (New-
man, 2021). En el Perú, el uso de TikTok 
como fuente de noticias alcanzó el 7 % 
(Cueva Chacón, 2021); en la época de la 
campaña de vacunación, se elevó a 16 % 
(Cueva Chacón, 2022).

La pandemia se mantiene como un tema 
popular en TikTok y las conversaciones 
alrededor del proceso de vacunación no 
se detienen, por lo que es necesario que 
las entidades del sector salud sostengan 
una estrategia de comunicación digital en 
esta red social. El hashtag #vacunacovid 
tiene más de 157 100 000 visualizaciones 
(TikTok, s. f.-b)3, mientras que su versión 
en inglés —#covidvaccine— supera las 3 
000 000 000 (TikTok, s. f.-c)4.

Desafortunadamente, el desafío perma-
nente sigue siendo reducir la desinfor-
mación en TikTok y otras plataformas 
digitales. La audiencia digital peruana 
es un caso de preocupación: el Perú tie-
ne el mayor índice de incapacidad —79 
%— para reconocer noticias falsas (Nie-
ves-Cuervo et al., 2021) y solo el 22 % de 
peruanos revisa si hay una fuente con-
fiable detrás de la noticia que consume 
(Jackson, 2020).
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En cuanto a las fuentes de los videos de 
TikTok, una investigación que analizó 
los videos más virales con el hashtag 
#covidvaccine reveló que el 14.7 % de los 
contenidos fue creado por un profesional 
de la salud (Van Kampen et al., 2022).

Basch et al. (2022a) también dieron segui-
miento a dos hashtags: #WashYourHands 
y #SafeguardSplash. Los videos recibieron 
1 900 000 000 de visualizaciones, lo que 
demuestra que son altamente consumi-
dos. Sin embargo, el estudio advirtió que 
algunas temáticas relacionadas con el la-
vado de manos fueron omitidas. A pesar 
de ello, los resultados muestran que esta 
forma de difusión de información es una 
oportunidad para informar a la audiencia.

Los medios de comunicación también han 
evidenciado su interés por la difusión de 
contenidos en TikTok (Hase et al., 2023; 
Newman, 2022), más aún ante el llamado 
de la OMS para luchar contra la desinfor-
mación (Organización Mundial de la Sa-
lud, 2021). Así, resulta relevante que las 
fuentes de información de la prensa —en 
este caso, el personal y las entidades del 
sector salud— también se acerquen a nue-
vas audiencias consumidoras de conteni-
do informativo.

Además de las acciones de la OMS, otras 
entidades del sector salud también han to-
mado la iniciativa de acercarse a la audien-
cia de TikTok. El Departamento de Salud 
Pública de Alabama, en los Estados Uni-
dos, promovió un concurso en TikTok para 

que los usuarios compartan videos sobre 
el proceso de vacunación; sus excelentes 
resultados demuestran que esta aplicación 
puede ser utilizada como una herramienta 
de salud pública (Li et al., 2021; Southwick 
et al., 2023; Zhu et al., 2020).

Metodología

Este estudio descriptivo utiliza una me-
todología cualitativa que, mediante el 
análisis de contenido, permite responder 
el objetivo principal de la investigación: 
describir las características de los videos 
publicados por el Ministerio de Salud y 
EsSalud que están relacionados con la 
vacunación contra la COVID-19. Ambas 
entidades peruanas lideran este proceso 
en el marco de la emergencia sanitaria, en 
tanto que son las encargadas de gestionar 
e inocular las vacunas que se distribuyen 
en el país. También mantuvieron una pro-
ducción constante de videos desde el ini-
cio de su participación en TikTok, a dife-
rencia de otras cuentas oficiales (Tabla 1). 
Como objetivos específicos, se enumeran 
las principales temáticas de los videos, 
así como los tipos de videos publicados, 
la duración, los audios empleados y los 
hashtags citados.

Para abordar estos objetivos, se recolectó 
la totalidad de videos producidos por am-
bas entidades en 11 meses —entre febrero 
y diciembre de 2021— durante la primera 
campaña de vacunación. Se trata de 122 
videos que fueron registrados de manera 
manual desde los perfiles oficiales de am-
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bas entidades públicas y categorizados en 
una hoja de cálculo de Microsoft Excel. En 
total, se registraron 14 videos en la cuenta 
de TikTok del Minsa, que empezó a tener 
actividad en septiembre de 2021; y 108 vi-
deos de EsSalud, que comenzó a publicar 
videos sobre el proceso de inmunización 
desde marzo de 2021.

Es importante aclarar que, previamente, 
se retiraron dos videos: uno de EsSalud, 
que resultó ser un video repetido del día 
previo; y otro del Minsa, por haber sido 
difundido mediante publicidad paga-
da5. Debido a la mayor exposición por 
el pago de publicidad digital, este video 
tuvo mejores resultados en visualizacio-
nes e interacciones6. La intención de esta 
investigación es reconocer cuáles son las 
características de los videos de TikTok 
que, de manera orgánica —sin publici-
dad—, favorecen la estrategia de comuni-
cación en salud pública.

El manual de codificación —que toma 
como base investigaciones previas (Sou-
thwick et al., 2021; Southwick et al., 
2023)— responde al objetivo principal y a 
los objetivos específicos de esta investiga-
ción, y consta de las siguientes variables: 
entidad, día, mes, duración, hashtag(s), 
etiqueta/mención, audio, portada, texto 
en video, temática y tipo de video. Tam-

5 El pago de publicidad digital en TikTok para el video fue confirmado por la Oficina General de Comunicaciones 
del Minsa. En tanto, la oficina de Prensa e Imagen de EsSalud confirmó que no desarrolló ninguna campaña de 
publicidad digital en ese periodo de tiempo.
6 El video promocionado alcanzó 1 700 000 visualizaciones, mientras que el video más popular del Minsa com-
partido de manera orgánica —sin publicidad— tuvo 19 000 visualizaciones durante el análisis de contenido con 
cierre en septiembre de 2022.

bién se precisa el enlace al video público 
y las estadísticas públicas —visualizacio-
nes e interacciones, lo que representa la 
suma de me gusta, comentarios, compar-
tidos y guardados—, datos que fueron re-
gistrados en septiembre de 2023.

En hashtag, no solo se recoge el primero, 
sino también los hashtags secundarios 
—dos adicionales identificados— y otros 
complementarios en la descripción del vi-
deo. Se priorizaron los que se repiten en 
videos anteriores.

En la etiqueta, se precisan las menciones 
a otras marcas, entidades o perfiles en 
TikTok, tanto con la función propia de la 
aplicación como en la descripción.

En el audio, se distingue entre voz en off, 
música de fondo o una canción específi-
ca, sobre todo para detectar el uso de mú-
sica en tendencia.

En la portada, se indica si se empleó la 
herramienta nativa de TikTok para la ge-
neración de vistas previas de los videos, 
que facilita agregar pocas palabras y se-
leccionar un frame del video específico.

En el texto en video, se señala si se agre-
gó información encima del video, ya sea 
mediante la herramienta nativa de TikTok 
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o durante la edición del video fuera de la 
aplicación.

En cuanto a la temática, los videos se or-
ganizaron en seis temas destacados: jor-
nadas de vacunación, información sobre 
la vacuna, proceso de vacunación, his-
torias y testimonios, mitos y verdades, y 
campañas de comunicación institucional.

En cuanto al tipo de video, se distinguie-
ron videos de baile, colaboraciones con 
personalidades destacadas, noticias del 
día —o videonoticia—, información —o 
video informativo— y tendencias.

Resultados

El análisis de contenido (n.° = 122) reve-
la que tanto el Ministerio de Salud como 
EsSalud consiguieron que sus videos so-
bre la campaña de vacunación contra la 
COVID-19 alcanzaran popularidad en re-
lación con la cantidad de visualizaciones 
y de interacciones sin depender de la pu-
blicidad digital. 

Los videos del Minsa (n.° = 14) tuvieron 
un promedio de 4351 visualizaciones y 
282 interacciones, mientras que los de 
EsSalud (n.° = 108) alcanzaron 29 938 
visualizaciones y 1737 interacciones en 
promedio. En general, el promedio de vi-
sualizaciones fue de 27 002, mientras que 
el de interacciones fue de 1570.

La investigación precisa que el Minsa 
publicó, en promedio, 3.5 videos cada 

mes entre septiembre y diciembre, mien-
tras que la frecuencia de publicación de 
EsSalud fue mayor —19 videos en prome-
dio al mes— entre marzo y julio, pero se 
redujo a tres videos al mes en promedio 
desde agosto hasta diciembre de 2021 
(Figura 1).

El Ministerio de Salud ingresó con tar-
danza a la red social TikTok, a diferencia 
de EsSalud. Sin embargo, en el periodo 
de tiempo en el que coincidieron —entre 
septiembre y diciembre— publicaron casi 
la misma cantidad de videos: 14 y 13, res-
pectivamente.

Ambas instituciones lograron tener vi-
deos populares (Tabla 2). No obstante, el 
Minsa consiguió que solo tres videos su-
peraran el promedio de visualizaciones 
e interacciones, mientras que EsSalud 
tuvo 12.

Temáticas

La mayoría de videos en TikTok —61.5 %— 
sobre la campaña de vacunación contra 
la COVID-19 estuvieron relacionados con 
las jornadas de vacunación denominadas 
Vacunafest, del Minsa, y Vacunatón, de 
EsSalud.

Los contenidos sobre las jornadas de va-
cunación anunciaban las fechas, las se-
des y el grupo de edad que podía asistir a 
ser inmunizado, debido a que las entida-
des del sector salud priorizaron la vacu-
nación de la población vulnerable, empe-
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Figura 1
Producción de videos del Minsa y EsSalud en TikTok
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EsSalud Minsa

zando por los adultos mayores. También 
se destacaron los resultados de los Vacu-
natón y los Vacunafest.

Los videos sobre esta primera temática en 
el TikTok de EsSalud fueron más frecuen-
tes en los primeros meses de la campaña 
de vacunación (n.° = 57 entre marzo a ju-

nio) y tuvieron como protagonistas a los 
adultos mayores que eran inmunizados, 
así como al personal de motivación de 
cada jornada de Vacunatón.

En un video, un adulto mayor mostró sus 
mejores pasos luego de recibir la prime-
ra dosis de la vacuna contra la COVID-19 



Tabla 2
Videos más populares del Minsa y EsSalud en TikTok

Cuenta Enlace Tipo de 
video Duración Temática Me gusta Visualizaciones Compartidos Guardados Comentarios

EsSalud https://www.tiktok.com/@essaludperu/
video/6983399658190064901 (2021e) Baile 0:17 Vacunatón 47 300 1 500 000 12 900 374 0

EsSalud https://www.tiktok.com/@essaludperu/
video/6987826411427974406 (2021i)

Video 
informativo 0:28 Vacunatón 33 000 742 200 13 600 608 0

EsSalud https://www.tiktok.com/@essaludperu/
video/6942127699989138693 (2021c) Baile 0:22 Vacunatón 19 300 190 100 4063 167 0

EsSalud https://www.tiktok.com/@essaludperu/
video/6987915771359874310 (2021j)

Video 
informativo 0:33 Información 2692 97 100 742 42 0

EsSalud https://www.tiktok.com/@essaludperu/
video/7006661876532727045 (2021m) Baile 0:29 Vacunatón 7243 80 500 695 122 264

Minsa https://www.tiktok.com/@minsaperu/
video/7020896595449335045 (2021c) Baile 0:19 Vacunafest 1448 19 500 187 16 71

Minsa https://www.tiktok.com/@minsaperu/
video/7022106990444875014 (2021d) Baile 0:49 Vacunafest 231 9903 32 10 16

Minsa https://www.tiktok.com/@minsaperu/
video/7006754185307770118 (2021b)

Video 
informativo 0:34 Vacunafest 678 9863 85 19 22

Minsa https://www.tiktok.com/@minsaperu/
video/7029342846062841093 (2021f) Baile 0:17 Campaña 

institucional 228 3083 26 1 10

Minsa https://www.tiktok.com/@minsaperu/
video/7044156491665870086 (2021g)

Video 
informativo 0:16 Información 112 2779 14 3 4

108

https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6983399658190064901?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6983399658190064901?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6987826411427974406?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6987826411427974406?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6942127699989138693
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6942127699989138693
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6987915771359874310?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/6987915771359874310?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/7006661876532727045?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@essaludperu/video/7006661876532727045?is_copy_url=1&is_from_webapp=v1
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7020896595449335045
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7020896595449335045
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7022106990444875014
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7022106990444875014
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7006754185307770118
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7006754185307770118
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7029342846062841093
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7029342846062841093
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7044156491665870086
https://www.tiktok.com/@minsaperu/video/7044156491665870086
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(EsSalud, 2021c). El clip tuvo 190 100 vi-
sualizaciones y 25 530 interacciones, sin 
considerar comentarios, debido a que es-
tuvieron desactivados.

En el caso del Minsa, la mitad de los vi-
deos analizados (n.° = 7) corresponde a 
esta temática. En estos, participa princi-
palmente el personal de motivación de 
los Vacunafest, cuya misión era hacer pa-
sar un buen momento a los asistentes a 
las jornadas de vacunación.

El Ministerio de Salud del Perú (2021b) 
anunció un concurso de disfraces y pija-
mada con dos personas disfrazadas del 
popular personaje de los Vacunafest, bau-
tizado como Vacunín. El video alcanzó 
9863 visualizaciones y 282 interacciones.

Los videos de esta temática fueron los 
más populares en las cuentas de ambas 
entidades del sector salud, debido a que 
alcanzaron la mayor cantidad de visuali-
zaciones e interacciones en relación con 
las otras temáticas. EsSalud (2021e) com-
partió un video de baile en el que se anun-
ciaba que los adultos mayores de 47 años 
ya podían acercarse a vacunarse; este ob-
tuvo 1 500 000 visualizaciones, además 
de 60 574 interacciones, sin comentarios.

El segundo video más popular de EsSa-
lud (2021i) fue un video informativo so-
bre el anuncio de la tercera Vacunatón, 
que obtuvo 742 200 visualizaciones y 47 
208 interacciones, con comentarios des-
activados.

Por su parte, el Ministerio de Salud del 
Perú (2021c) difundió un video de baile 
para confirmar que se habían superado 
las 32 000 000 de dosis aplicadas en los 
Vacunafest. Alcanzó 19 500 visualizacio-
nes y 1722 interacciones.

Además, se compartió un video (Ministe-
rio de Salud del Perú, 2021d) en el que el 
personal de motivación realiza una coreo-
grafía de baile con el fin de promover la 
visita de nuevos ciudadanos para la vacu-
nación. El clip tuvo 9903 visualizaciones 
y 289 interacciones.

La segunda temática más frecuente —12.3 
%— fue la información relacionada con la 
vacuna contra la COVID-19, así como con 
los consejos tras recibir la dosis.

EsSalud (2021j) difundió un video con mú-
sica de fondo en el que una enfermera com-
parte cinco datos sobre la vacuna contra la 
COVID-19. Este generó 97 100 visualizacio-
nes y 3476 interacciones, sin comentarios, 
debido a que estuvieron desactivados.

A modo de pregunta y respuesta, EsSalud 
(2021b) también dio a conocer las claves 
sobre el proceso de vacunación con la co-
laboración de un adulto mayor que fue a 
vacunarse. El video tuvo 53 700 visualiza-
ciones y 6226 interacciones totales.

La tercera temática más empleada para 
los videos —9.8 %— incluyó historias y 
testimonios de ciudadanos y destacadas 
personalidades sobre su experiencia de 
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vacunación. Esta fue una estrategia ex-
clusiva de EsSalud.

El reconocido cantante Jimmy Santi, de 
74 años, acudió a vacunarse y se animó a 
bailar en un video (EsSalud, 2021d). Este 
alcanzó 29 000 visualizaciones y 1273 in-
teracciones, sin comentarios.

La cuarta temática más usada —9 %— se 
relacionó con las campañas de comuni-
cación que exponían un mensaje insti-
tucional, como el anuncio de la segunda 
dosis de la vacuna contra la COVID-19. Sin 
embargo, en ambos perfiles, los videos al-
canzaron menos de 3100 visualizaciones, 
una cifra menor al promedio del Minsa o 
EsSalud. 

La quinta temática —4.9 %— fue el pro-
ceso de vacunación a modo de tutorial o 
paso a paso. El video más popular estu-
vo relacionado con cómo se realizaba la 
vacunación casa por casa como parte del 
servicio Vacunamóvil de EsSalud. El clip 
(EsSalud, 2021o) tuvo 36 300 visualizacio-
nes y 1853 interacciones.

La sexta temática —2.5 %— estuvo vin-
culada con la lucha contra la desinfor-
mación en torno a la vacuna contra la 
COVID-19. Sin embargo, los videos no al-
canzaron el promedio de visualizaciones 
ni interacciones para ambas cuentas. En 
un video (EsSalud, 2021h), los jugadores 
del club de fútbol Alianza Lima fueron los 
que advirtieron de los mitos y verdades 
sobre la vacunación.

Tipos de video

El tipo de video más usado por ambas ins-
tituciones fue el baile —47.5 %—. Este se 
convirtió también en el que generó la ma-
yor viralidad de los contenidos en TikTok 
del Ministerio de Salud del Perú (2021c; 
2021d) y de EsSalud (2021e). Esta fue la 
principal estrategia para dar a conocer 
las jornadas de vacunación Vacuna Fest 
y Vacunatón.

En tanto, las noticias —24.6 %— se usaron 
con todas las temáticas. Se caracterizaron 
por ser contenidos de actualidad o con 
una vigencia corta.

También hubo 18.9 % de videos informa-
tivos, que se distinguen de las noticias 
por tener mayor vigencia a lo largo del 
tiempo.

El 7.4 % de videos fueron colaboraciones, 
principalmente con artistas del mundo 
del espectáculo o influencers, en el caso 
del Minsa.

EsSalud (2021l) difundió una invitación 
realizada por Giselo, integrante del pro-
grama de televisión América hoy, para 
que los adultos participen en la Sexta Va-
cunatón en agosto. El video tuvo 11 800 
visualizaciones y 323 interacciones tota-
les, sin comentarios.

Finalmente, el 1.6 % de videos se rela-
cionó directamente con tendencias ale-
jadas del baile. Solo hubo dos videos 
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publicados por EsSalud. En el primero 
(EsSalud, 2021n), se apostó por la crea-
tividad tras el lanzamiento de la canción 
«My Universe», una colaboración de las 
bandas Coldplay y BTS que fue tenden-
cia global en todas las plataformas digi-
tales. El clip recogía la melodía y la letra 
de la canción adaptada al contexto de la 
vacunación.

El segundo video (EsSalud, 2021ñ) recurrió 
al audio tendencia «Aquí me tienen ya», 
que destaca la frase del personaje Paola 
Bracho de la recordada novela mexicana 
La usurpadora. El video de TikTok mostró 
a una ciudadana llegando al vacunatorio 
con esa frase. Sin embargo, los videos no 
tuvieron resultados destacados con res-
pecto al promedio de visualizaciones e 
interacciones de la entidad.

Duración

El promedio de tiempo de los videos pu-
blicados por ambas instituciones fue de 
0:25 segundos, mientras que el promedio 
de duración de los 10 videos con más vi-
sualizaciones7 fue de 0:28 segundos; el 
video con mayor duración de este ranking 
tuvo 0:59 segundos.

El video más viral de EsSalud (2021e) fue 
de 0:17 segundos, mientras que el video 
más viral del Ministerio de Salud del Perú 
(2021c) tuvo 0:19 segundos de duración.

7 Solo corresponden a videos de EsSalud, debido a que la viralidad que alcanzaron los videos del Minsa fue menor 
al promedio de la primera institución.

El video del Ministerio de Salud del Perú 
(2021d) más largo, de 0:49 segundos, tam-
bién se convirtió en el segundo con más 
visualizaciones —9903— de esta entidad. 
El video de EsSalud (2021f) más largo, de 
1:16 minutos, tuvo 1690 visualizaciones y 
73 interacciones, sin comentarios, cifras 
por debajo del promedio.

Entre los videos más populares por en-
tidad, el tiempo promedio es de 0:34 se-
gundos para el Minsa y de 0:25 segundos 
para los de EsSalud.

Tipos de audio

El audio más utilizado de los videos (n.° 
= 122) fue la música de fondo —77.9 %—, 
principalmente canciones seleccionadas 
para todas las temáticas y tipos de videos 
publicados por EsSalud y el Minsa.

Una característica específica de los vi-
deos de baile es que, como estos se rela-
cionaron con la vacunación por grupos de 
edad, las canciones se eligieron según las 
preferencias generacionales.

El video más viral analizado (EsSalud, 
2021e) se vincula con la invitación a ma-
yores de 47 años a vacunarse; la canción 
utilizada fue «Claridad», de Menudo. Du-
rante las fechas de Navidad, el Ministerio 
de Salud del Perú (2021g) publicó un vi-
deo con una música de fondo navideña.
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Por otro lado, la voz en off fue usada en 
el 9.8 % de los videos, con la caracterís-
tica complementaria de que todas las 
publicaciones en TikTok con narración 
también tuvieron, paralelamente, música 
de fondo. Se utilizó voz en off en todas las 
temáticas y tipos de videos de TikTok en 
ambas instituciones.

En el caso de la música de reto —10.7 %—, 
estos contenidos se relacionaron direc-
tamente con los videos en formato baile 
y dos videos informativos. Se considera 
una música de reto cuando esta es ten-
dencia en una temporada y se produce 
contenido con este recurso.

El video más viral del Ministerio de Salud 
del Perú (2021c) utilizó «In da Getto»8, de 
J Balvin y Skrillex, como canción elegida 
para el baile.

Finalmente, solo dos videos de EsSalud 
—1.6 %— se apoyaron en audios de televi-
sión. En un video (EsSalud, 2021ñ), se usó 
una frase de la telenovela La usurpadora, 
mientras que otro video (EsSalud, 2021k) 
empleó varios audios de anuncios publici-
tarios televisivos de la década de los ochen-
ta para anunciar que se acercaba la vacuna-
ción de la población de dicha generación.

Hashtags y otros recursos

El 94.3 % de videos en TikTok cita al me-
nos un hashtag principal, mientras que 

8 Se hizo popular en 2021 tras su lanzamiento y, hasta el 12 de febrero de 2023, alcanzó las 954 000 000 de 
visualizaciones en TikTok.

28 videos de estos cuentan únicamente 
con ese hashtag. Además, 87 videos tie-
nen dos o más hashtags; 71 videos tienen 
tres o más hashtags; y 39 poseen cuatro o 
más hashtags.

Del total de videos que tenían el hashtag 
más usado —#EsSalud—, nueve también 
sumaron el segundo hashtag más em-
pleado (#COVID19). Cabe mencionar que 
estos hashtags se citan usando minúscu-
las y mayúsculas (Tabla 3).

En el caso del Minsa, los hashtags #Va-
cunafest y #COVID19 fueron los más em-
pleados en las descripciones de los vi-
deos, mientras que #EsSalud, #COVID19 
y #VacunarseEsSalud fueron los más usa-
dos por EsSalud.

En cuanto a las etiquetas, solo hubo tres 
menciones: dos de EsSalud y una del 
Minsa. En un video (EsSalud, 2021h), se 
etiqueta al club de fútbol Alianza Lima, 
debido a que los jugadores participaron 
desmintiendo mitos sobre la vacuna.

Además, se etiquetó a los cantantes de los 
temas musicales usados en el video: a J 
Balvin en un video de baile (Ministerio de 
Salud del Perú, 2021c) y a Milena Warthon 
en un video en el que algunos participan 
en el desafío de baile #BicentenarioCha-
llenge en el vacunatorio de Plaza Norte, 
en el marco de las celebraciones por Fies-
tas Patrias (EsSalud, 2021g).



113

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

SOFÍA PAMELA PICHIHUA VEGAS / ANALIZANDO VIDEOS DE TIKTOK DE LA CAMPAÑA DE 
VACUNACIÓN CONTRA LA COVID-19 DESDE CUENTAS DEL SECTOR SALUD / PP. 93-131

Tabla 3
Hashtags más usados en descripciones de los videos 

del Minsa y EsSalud en TikTok

Hashtags más usados Cantidad

#EsSalud 55

#COVID19 30

#Vacuna o Vacunas 19

#vacunarseEsSalud 17

#Pfizer 15

#PlazaNorte 15

#Vacunatón o #Vacunaton 13

#VacunamosConAmor 6

#Vacunafest 4

#Minsa 4

En seis videos —dos del Minsa y cuatro de 
EsSalud— se empleó una característica 
nativa de TikTok: el título en la miniatu-
ra. De esta manera, se eligió uno o varios 
términos para destacar el contenido en la 
vista previa. Los videos más populares de 
ambas instituciones no incluyeron este 
recurso.

Del total (n.° = 122), 107 videos incluye-
ron texto encima, ya sea a través de una 
edición previa o agregado de forma nati-

va por las herramientas disponibles del 
editor de TikTok. Los cinco videos más 
populares de ambas entidades de salud 
incluyeron texto agregado.

Discusión y conclusiones

Los videos sobre la campaña de vacuna-
ción contra la COVID-19 no solo respon-
dieron a la estrategia de comunicación 
institucional que buscó promover la in-
munización, priorizando la población 
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vulnerable y avanzando por grupos de 
edades; también se evidencia que las 
temáticas de los videos publicados res-
pondieron al contexto de infodemia (Or-
ganización Mundial de la Salud, 2020) en 
la lucha contra la desinformación y a los 
intereses de consumo de los usuarios pe-
ruanos en TikTok.

Esta experiencia es similar a la participa-
ción del sector salud a nivel internacio-
nal, que no solo se ha centrado en difun-
dir información oficial (Che et al., 2022; Li 
et al., 2021), sino que también integra las 
características propias de TikTok, como 
el uso de tendencias y retos de baile (Ba-
llesteros Herencia, 2020; Lancaster et al., 
2022), para atraer la atención del consu-
midor de esta plataforma.

El 47.5 % de los videos (n.° = 58) fueron de 
baile y, sobre todo, estuvieron relaciona-
dos con la jornada de vacunación —61.5 
%—. Esta práctica no solo es consecuen-
cia de que, en cada centro de vacunación, 
hubo música y jornadas de activación 
para atraer a la población; también se evi-
dencia que se utilizó la música y el baile 
como parte del mensaje comunicacional. 
Por ello, se eligieron canciones de acuer-
do con cada grupo de edad poblacional, 
para que los usuarios de esas edades se 
identificaran o, al menos, reconocieran 
que era su turno de acudir a vacunarse.

A ello se suma que los videos de baile 
compartidos por el Minsa (n.° = 5) y Es-
Salud (n.° = 6) incluyeron música de re-

tos o en tendencia para buscar una opor-
tunidad de obtener mayor visibilidad en 
la plataforma. También se aprovecharon 
momentos clave como Halloween para 
la elección de los bailes y la música (Mi-
nisterio de Salud del Perú, 2021d). Esta 
práctica resulta positiva, sobre todo para 
audiencias jóvenes, que están más inte-
resadas en tendencias a nivel local (Álva-
rez, 2023).

Si bien hubo amplia participación del 
personal de salud en este tipo de retos, 
como en el caso de experiencias interna-
cionales (Lancaster et al., 2022; Michell, 
2023), una práctica interesante del con-
texto peruano es que la población inmu-
nizada también colaboró activamente, so-
bre todo en los videos de EsSalud. Entre 
los videos más populares, hay un clip pro-
tagonizado por un adulto mayor bailando 
al ritmo de «Don Toribio Carambola», de 
Peret (EsSalud, 2021c).

La buena práctica de incluir a la pobla-
ción también fue evidente en los videos 
de historias o testimonios —9.8 %—, en 
los que ambas entidades de salud reco-
gieron colaboraciones con personalida-
des del mundo artístico o influencers, así 
como testimonios de adultos mayores que 
confiaban en la ciencia para proteger su 
salud. Ese fue el caso de Gloria y Enrique, 
esposos con discapacidad auditiva que 
ganaron popularidad en internet por su 
emprendimiento de arte y que participa-
ron en un video acudiendo al centro de 
vacunación (EsSalud, 2021p). Estos con-
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tenidos fueron orgánicos como parte de 
una responsabilidad social por extender 
mensajes enfocados en salud pública.

En ese sentido, otras investigaciones (Ja-
mes et al., 2021) también recogen la im-
portancia de los mensajes prosociales de 
la vacunación contra la COVID-19. Este 
tipo de videos pueden generar influencia 
en la comunidad.

Si bien se espera que la estrategia de co-
municación de las entidades del sector 
salud tenga a médicos o personal de la 
primera línea de atención ofreciendo in-
formación oficial (Zhu et al., 2020), en los 
videos analizados los ciudadanos tam-
bién participaron en este proceso des-
mintiendo mitos (EsSalud, 2021b) o ex-
plicando, paso a paso, cuál es el proceso 
de vacunación (EsSalud, 2021k). Esta fue 
una buena práctica, ejecutada principal-
mente por EsSalud.

Estos resultados sobre la popularidad de 
los videos que incluyeron tanto la partici-
pación del personal de salud como la po-
blación se relacionan con una conclusión 
importante del estudio de Wahid et al. 
(2023) sobre la caracterización de conte-
nidos en dos tipos: contenido informativo 
y contenido emotivo. Aplicando esta divi-
sión, el primero es el que principalmente 
promueve el personal de salud; el segun-
do, el que implica a la población con su 
participación voluntaria en los videos. 
Precisamente, los videos con más comen-
tarios fueron de baile con participación 

de enfermeras y profesionales de la sa-
lud, así como de los adultos mayores que 
acudieron a las jornadas de vacunación 
(EsSalud, 2021a, 2021b, 2021o).

Las colaboraciones con otros creadores o 
influencers también son experiencias que 
generan buenos resultados como parte de 
una estrategia, según el What’s Next 2024 
Trend Report (TikTok, 2023d).

A pesar de que la música dominó los vi-
deos populares, la combinación de voz en 
off y melodías también tuvo buenos resul-
tados en las cuentas del Minsa y EsSalud 
(EsSalud, 2021b; Ministerio de Salud del 
Perú, 2021b).

La duración de los videos también resul-
ta un factor relevante para determinar la 
viralidad. Entre los 10 videos con mayor 
duración, solo uno superó el promedio 
de visualizaciones y dura 0:59 segun-
dos (EsSalud, 2021a). También solo hay 
un video largo —de 0:49 segundos— del 
Ministerio de Salud del Perú (2021d) que 
alcanzó mayor popularidad que el prome-
dio. Todo apunta a que los videos cortos 
son los más exitosos, lo que también se 
respalda en otras investigaciones (Chen 
et al., 2021; Zhu et al., 2020).

Entre los 10 videos más cortos, hay tres 
que obtuvieron mayor popularidad que el 
promedio y otros que estuvieron cerca de 
conseguirlo. Hay cuatro videos con me-
nos de 2000 visualizaciones, pero ningu-
no tiene menos de 1000 vistas.
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En cuanto a los hashtags, los videos más 
virales de ambas entidades de salud tie-
nen al menos un hashtag. De hecho, el 
video más viral solo tiene como hashtag 
#EsSalud y dura 0:17 segundos (EsSalud, 
2021e). Además, la mayoría de videos de 
ambas instituciones tiene más de tres 
hashtags. El hashtag más popular para 
los videos virales del Minsa fue #Vacuna-
fest, que acumula más de 20 000 000 de 
visualizaciones, y fue utilizado para un 
concurso en Halloween de 2021 para mo-
tivar a los usuarios a participar en las jor-
nadas de vacunación (Ministerio de Salud 
del Perú, 2021e).

Se puede concluir que los hashtags resul-
tan relevantes para el descubrimiento de 
contenido. TikTok (2023d) revela que el 
44 % de usuarios globales entró a la apli-
cación buscando información de un tema 
específico y terminó descubriendo algo 
que no tenía previsto conocer. Es aquí 
donde los hashtags contribuyen a descu-
brir nuevos temas.

Se observa que los videos con menos de 
1000 visualizaciones carecen de hash-
tag. Entre los videos que no alcanzaron 
el promedio de vistas, también hay clips 
con 10 o más hashtags. En esos casos, 
se utilizaron hashtags que no están rela-
cionados directamente con el contenido, 
como #fyp, #parati o, incluso, #viral, que 
estuvieron entre los hashtags más popu-
lares durante el 2022, pero no garantizan 
necesariamente mayor interacción (San-
tos, 2023).

Por otro lado, una práctica que limita la 
interacción fue deshabilitar los comenta-
rios en 44 videos. No obstante, aun así, la 
mitad de estos videos sin comentarios es-
tán entre los videos más virales de ambas 
entidades. En esos casos, los me gusta y 
compartidos son los indicadores más al-
tos que contribuyeron a su visibilidad.

Los videos con más comentarios estuvie-
ron principalmente relacionados con te-
máticas como la jornada de vacunación y 
el proceso de vacunación. Los videos de 
baile sobre el Vacunafest o el Vacunatón 
fueron los más guardados y compartidos, 
y los que generaron más me gusta en am-
bas cuentas de TikTok.

A pesar de que los casos de COVID-19 no 
han presentado nuevos picos de infeccio-
nes en el Perú y el mundo, estos no han 
cesado (Ministerio de Salud del Perú, 
2023b). De hecho, nuevas variantes han 
sido detectadas en los años 2022 y 2023 
(«Conozca las variantes causantes del co-
vid-19 en Perú», 2022; Ministerio de Salud 
del Perú, 2023a), por lo que el nuevo reto 
es promover la vacunación con las dosis 
bivalente y monovalente adaptada, que 
actualmente se distribuyen en el territo-
rio peruano.

Esta es la razón por la que la presente 
investigación se mantiene vigente. Sus 
resultados son aplicables para nuevas 
estrategias de contenido en materia de 
salud pública, tanto en el sector público 
como en el privado.
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Este estudio también tiene dos limita-
ciones claras. La primera es que recoge 
estadísticas públicas, por lo que métri-
cas como la retención del público, los 
momentos de mayor actividad o la de-
mografía de cada video no se sumaron 
al análisis. Este campo podría ser ex-
plorado en nuevas investigaciones que 
analicen uno o varios perfiles en espe-
cífico para profundizar con más detalle 
en su estructura narrativa. Otras investi-
gaciones (Navarro-Güere, 2024) también 
han apostado por el análisis de la ima-
gen y estructura narrativa en el formato 
vertical.

Por otro lado, el consumo de videos en 
TikTok es fluido, debido al crecimiento 
constante del número de visualizaciones 
y otros indicadores. Así, a lo largo del 
tiempo, estos videos pueden continuar 
recibiendo vistas e interacciones. Esta 
limitación está presente en investiga-
ciones relacionadas con TikTok y otras 
redes sociales, por su naturaleza «viva» 
(Olvera et al., 2021).

Al 29 de febrero de 2024, la cuenta del 
Minsa posee más de 65 000 seguidores, 
lo que muestra un crecimiento que no 
está relacionado con la primera campa-
ña de vacunación; en contraste, EsSalud 
superó los 359 000 seguidores para esta 
fecha. Una futura investigación podría 
centrarse en analizar otro periodo de 
tiempo más largo para detectar cuáles 
fueron los contenidos —no necesaria-
mente vinculados con la COVID-19— que 

contribuyeron al acelerado crecimiento 
o si hubo inversión publicitaria.

Guía de narrativa digital

 Otras investigaciones ya han podido 
confirmar el potencial de TikTok para 
entender la opinión pública respecto a 
temas de salud pública o ciencia (Basch 
et al., 2021a; Basch et al., 2022b; Oh et 
al., 2023), y también cómo, a pesar de su 
uso por instituciones públicas, la parti-
cipación es reducida (Alonso-López et 
al., 2024; McCashin y Murphy, 2023). Por 
ello, es importante reconocer que, para 
establecer una estrategia de contenido 
en TikTok, hay que sumar también la 
revisión de las estadísticas de los videos 
publicados en la plataforma (Tabla 4), 
de modo tal que se puedan tomar deci-
siones respecto a las publicaciones por 
realizar.

Esta investigación apunta a este último 
punto y, por ello, resulta importante re-
conocer las características indispensa-
bles para que los videos tengan mejores 
oportunidades de ganar viralidad. Estas 
buenas prácticas pueden ser aplicadas 
por creadores de contenido y comunica-
dores de entidades del sector salud.

Para alcanzar más visualizaciones e in-
teracciones en los videos de TikTok vin-
culados con el sector salud, se recomien-
da seguir la estructura narrativa que se 
muestra en la Tabla 5.
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Tabla 4
Índice de viralidad de los videos de EsSalud y el Minsa en TikTok

Duración Me gusta Visualizaciones Compartidos Guardados Comentarios

Mínimo 0:07 16 814 0 0 0

Máximo 1:16 47 300 1 500 000 13 600 608 366

Promedio 0:25 1230 27 002 310 14 15

Tabla 5
Características de los videos virales

Tipo Narrativa Formatos Duración Música Voz en off / 
Efecto

Informativo

Resumen informativo
Video 1:00+ X

Texto + foto - X X

Noticia del día Video 0:25+ X

Explicación temática
Video 1:00+ X

Texto + foto - X X

Tutorial / paso a paso Video 0:25+ X X

Recomendaciones Video 0:25+ X

Emotivo

Storytime Video 1:00+ X

Baile Video 0:09+ X

Tendencia Video 0:07+ X

Meme o plantilla Video 0:05+ X X

Colaboración Video 0:40+ X X

Nota. El + indica que la duración puede ser mayor a esa cifra.
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Es importante aclarar que no se debe usar 
exclusivamente contenido en formato vi-
deo; también se puede trabajar con fotos 
y texto.

En ese sentido, los contenidos han sido 
caracterizados en dos tipos principales, 
de acuerdo con su objetivo (Wahid et al., 
2023). En el tipo informativo, se incluyen 
los resúmenes, que pueden incorporar 
varios contenidos noticiosos; estos se 
diferencian de la noticia del día por la 
extensión temática y porque, además, la 
noticia tiene una vigencia identificada. 
Las explicaciones temáticas pueden pro-
fundizar en contenidos informativos ne-
cesarios, mientras que los tutoriales son 
videos utilitarios, normalmente paso a 
paso. Finalmente, las recomendaciones 
son puntos claves y concretos sobre un 
tema específico.

En el tipo emotivo, los storytime presen-
tan una historia positiva o negativa con 
alguna conclusión o moraleja, mientras 
que las colaboraciones también pueden 
ser testimoniales, pero con intervencio-
nes de personalidades externas al host 
principal del perfil de TikTok. Los bailes 
se mantienen como opciones viables, 
pero se diferencian de las tendencias  
—que también pueden incluir música 
reto o tendencia— porque no necesaria-
mente se debe bailar en este último caso. 
Las plantillas pueden ser memes en vi-
deo o en foto que ganan popularidad por 
un tiempo determinado.

La duración promedio se mantiene para 
los contenidos informativos, pero es mu-
cho menor para videos de tipo emotivo. 
También se puede usar una narrativa de 
tipo emotivo como gancho para los pri-
meros segundos de un video informativo. 
La música es opcional, principalmente en 
los videos informativos, pero es comple-
mentaria sobre todo si es una canción o 
melodía en tendencia. La voz en off —na-
rración— o voz con efecto —texto a voz o 
distorsión de voz— puede ser útil en casi 
cualquier contenido.

Además, en relación con la optimización 
del contenido, este es el checklist que se 
debe considerar:

 Palabras clave en el copy o 
descripción del video

 Palabras clave en la portada del 
video

 Palabras clave (texto encima) o 
subtítulos a lo largo del video

 Combinación de hashtags 
tendencia con hashtags de 
ubicación y temáticos

 Etiquetas a usuarios cuando sea 
conveniente

 Llamada de acción textual o verbal

 Dinámicas de participación
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Las palabras clave representan términos 
que se usan en las búsquedas. El comu-
nicador o creador de contenido puede 
realizar búsquedas predictivas para de-
tectar las palabras que debe usar en el 
copy.

En tanto, las portadas de los videos son 
útiles como vista previa destacada del 
contenido.

Los subtítulos automáticos son la mejor 
recomendación en TikTok, pero también 
se pueden agregar desde una aplicación 
externa. De otro modo, una buena prác-
tica es incluir texto encima, sobre todo 
palabras clave, tanto visibles en el video 
como no.

Los hashtags pueden ser usados de ma-
nera más estratégica si se hace un balan-
ce entre cantidad de visualizaciones con 
ese hashtag y la relación de los videos 
con el contenido que se difundirá. A ello 
se suma que una buena cantidad es de 
tres a cinco hashtags, sobre todo si se 
usan hashtags tendencia y se combinan 
con hashtags de ubicación y temáticos 
especializados.

No es obligatorio incluir etiquetas a otros 
usuarios, pero podría ser conveniente en 
caso de una colaboración o tendencia.

La llamada de acción representa una in-
vitación de participación o de cualquier 
tipo de acción mediante texto o verbal 
durante el video.

También se pueden incluir dinámicas de 
participación como parte de la narrativa 
del video, usando stickers de TikTok.

Como conclusión, es importante «decir-
le» a la aplicación que el video está he-
cho para usuarios de TikTok al usar las 
herramientas nativas. Es decir, es nece-
sario subirlo directamente desde la apli-
cación móvil y no replicarlo de otra red 
social o plataforma. 
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RESUMEN1

El artículo presenta resultados del uso de 
la ficción televisiva para educación integral 
en sexualidad (EIS) en tiempos de confina-
miento. Se aplicó un postest adaptando el 
Cuestionario para la evaluación de Cono-
cimientos, Actitudes y Prácticas relaciona-
das con actividad sexual, VIH, IVE y VBG 

1  Participación de los autores. Este artículo es producto de la tesis Incidencia del visionado de la serie de ficción 
«Revela2» en las cogniciones sobre sexualidad en población adolescente escolarizada de 15 a 17 años, realiza-
da por Adriana Carolina Batista Rangel (2021) como parte de la Maestría en Comunicación de la Universidad del 
Norte y en el marco del proyecto de investigación «Evaluación Revela2: estrategia de edu-entretenimiento con 
nuevos contenidos. Según las prioridades en Salud Sexual y Reproductiva (SSR)», dirigido por Jair Vega-Casa-
nova, con la participación de Alicia Camelo-Guarín.
Adriana Carolina Batista Rangel participó en el diseño de la investigación, la aplicación de los instrumentos, el análisis 
de los datos y la escritura de la versión preliminar del artículo. Jair Vega-Casanova asesoró el diseño teórico y meto-
dológico, y participó en el análisis de los datos y la escritura del artículo. Alicia Camelo-Guarín participó en la revisión 
de literatura, la fundamentación conceptual y la escritura del artículo, desde la perspectiva del eduentretenimiento.

(Del Río y Vargas, 2013) a 80 adolescentes 
de 15-17 años; 41 habían visionado en You-
Tube 20 capítulos de la serie de ficción 
sobre derechos humanos sexuales y repro-
ductivos (DHSR) y salud sexual y repro-
ductiva (SSR) Revela2, y 39 constituyeron 
el grupo de control. Al comparar medias 
por grupos, se encontraron diferencias sig-
nificativas. El grupo de intervención tuvo 
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mayor conocimiento sobre VIH, actitudes 
más favorables frente al uso de la pastilla 
de emergencia, actitudes más favorables 
frente a la diversidad sexual, y mayor per-
cepción de autoeficacia frente a la toma de 
decisiones sobre relaciones románticas y 
sexuales. El grupo de control tuvo actitu-
des más favorables frente a las relaciones 
sexuales en la adolescencia, al uso del con-
dón y al diagnóstico temprano del VIH.

ABSTRACT

This paper shows the results of the use 
of television fiction for comprehensive 
sexuality education (CSE) in times of con-
finement. A post-test adapting the Ques-
tionnaire for the evaluation of Knowl-
edge, Attitudes and Practices related to 
sexual activity, HIV, VTP and GBV (Del 
Río & Vargas, 2013) was applied to 80 ad-
olescents between 15 and 17 years old; 41 
had watched on YouTube 20 chapters of 
the fiction series on sexual and reproduc-
tive human rights (SRHR) and sexual and 
reproductive health (SRH) Revela2, and 
39 constituted the control group. When 
comparing means by groups, significant 
differences were found. The intervention 
group had greater knowledge about HIV, 
more favorable attitudes towards the use 
of the emergency pill, more favorable atti-
tudes towards sexual diversity, and great-
er perception of self-efficacy in making 
decisions about romantic and sexual re-
lationships. The control group had more 
favorable attitudes towards adolescent 
sex, condom use and early HIV diagnosis.

RESUMO

O artigo apresenta resultados da utilização 
da ficção televisiva para a educação sexual 
integral (ESI) em tempos de confinamento. 
Um pós-teste adaptando o Questionário 
para avaliação de Conhecimentos, Atitu-
des e Práticas relacionadas com a ativida-
de sexual, VIH, IVG e VBG (Del Río e Var-
gas, 2013) foi aplicado a 80 adolescentes 
de 15 a 17 anos; 41 haviam visionado 20 
episódios da série de ficção sobre direitos 
humanos sexuais e reprodutivos (DHSR) e 
saúde sexual e reprodutiva (SSR) Revela2 
no YouTube, e 39 constituíam o grupo de 
controlo. Na comparação das médias por 
grupo, foram encontradas diferenças sig-
nificativas. O grupo de intervenção tinha 
mais conhecimentos sobre o VIH, atitudes 
mais favoráveis em relação ao uso da pílu-
la de emergência, atitudes mais favoráveis 
em relação à diversidade sexual e maior 
percepção de auto-eficácia na tomada de 
decisões sobre relações românticas e se-
xuais. O grupo de controlo tinha atitudes 
mais favoráveis em relação ao sexo na ado-
lescência, à utilização de preservativos e 
ao diagnóstico precoce do VIH.

PALABRAS CLAVE / KEYWORDS / 
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Eduentretenimiento, ficción televisiva, 
educación integral en sexualidad (EIS), 
salud sexual y reproductiva (SSR), derechos 
humanos sexuales y reproductivos (DHSR), 
adolescentes y jóvenes / edutainment, 
television fiction, comprehensive sexuality 
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education (CSE), sexual and reproductive 
health (SRH), sexual and reproductive 
human rights (SRHR), adolescents and 
youth / entretenimento educativo, ficção 
televisiva, educação sexual integral (ESI), 
saúde sexual e reprodutiva (SSR), direitos 
humanos sexuais e reprodutivos (DHSR), 
adolescentes e jovens

Con el propósito de mejorar la salud 
pública, es cada vez más frecuente 
el uso de las narraciones, incluyen-

do la ficción audiovisual y televisiva. La 
evidencia demuestra que este tipo de 
narrativas han resultado efectivas en las 
intervenciones en la comunicación en sa-
lud, pues, a diferencia de otros tipos de 
mensajes, pueden promover creencias 
y actitudes a través de las historias, así 
como aumentar las intenciones de com-
portamiento e incentivar comportamien-
tos saludables (Green y Brock, 2000; De 
Graaf et al., 2012; Falzon et al., 2015).

Dentro del ámbito de la comunicación en 
salud, el eduentretenimiento (EE) se ha 
consolidado como una de las estrategias 
de comunicación para el cambio social 
y de comportamiento más innovadoras, 
en la medida en que posibilita incidir en 
diferentes temas sociales y de salud pú-
blica (Moyer-Gusé, 2008). Se ha compro-
bado que esta estrategia genera cambios 
prosociales basándose en la emisión de 
mensajes de entretenimiento que contie-
nen, de tal forma que no sean tan eviden-
tes, mensajes educativos (De Graaf et al., 

2016; Moyer-Gusé et al., 2011; Robinson y 
Knobloch-Westerwick, 2017), utilizando 
un formato relacionado con «espectácu-
los, shows, eventos, programas de radio 
y televisión que en su propuesta, funda-
mentación, programación y forma pre-
sentan contenido educativo a través del 
entretenimiento» (Queiroga, 2007, como 
se citó en Américo et al., 2015, p. 1).

Moyer-Gusé y Nabi (2010) asumen el EE 
como la producción de entretenimiento 
diseñado para generar efectos prosocia-
les en quienes lo consumen, como, por 
ejemplo, el incremento de la información, 
la reducción de un estigma, la adopción 
de una conducta saludable, etcétera. 

Hay evidencia de que algunas estrategias 
de EE pueden llegar a ser efectivas para ad-
quirir conocimientos, cambiar actitudes o 
mejorar la autoeficacia percibida en diver-
sos ámbitos; por ejemplo, para promover 
el conocimiento del VIH/sida en jóvenes 
(Costa et al., 2017; Escribano et al., 2016), 
para cambiar actitudes homofóbicas en 
estudiantes de secundaria (Saewyc y Mar-
shall, 2011), para desarrollar la autoefica-
cia frente a las relaciones sexuales (Matic-
ka-Tyndale et al., 2007; Stadler y Hlongwa 
2002), para aumentar el uso autoinforma-
do del condón (Costa et al., 2017) y para 
cambiar actitudes frente al uso de la pas-
tilla de emergencia y frente a la prueba del 
VIH (Vega-Casanova et al., 2023).

Uno de los ámbitos en los cuales se han 
utilizado estrategias de EE es la educa-
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ción integral para la sexualidad (EIS), la 
cual se vio afectada por la COVID-19 de-
bido al confinamiento en los hogares y, 
con ello, la suspensión de toda actividad 
educativa presencial. Esto pudo haber 
generado un posible retroceso con res-
pecto a los avances logrados en los últi-
mos años, tal como lo señaló la Comisión 
Económica para América Latina y el Ca-
ribe (CEPAL) y el Fondo de Población de 
las Naciones Unidas (Comisión Econó-
mica para América Latina y el Caribe, y 
Fondo de Población de las Naciones Uni-
das, 2020; «Insatisfacción sexual», 2021).

Asimismo, las problemáticas relaciona-
das con la sexualidad y los derechos hu-
manos sexuales y reproductivos (DHSR) 
en la población adolescente, tales como 
el embarazo a temprana edad, las infec-
ciones de transmisión sexual (ITS), las 
violencias basadas en género (VBG) y la 
discriminación por orientación sexual, 
se incrementaron ostensiblemente. En 
cuanto al embarazo en la adolescencia, 
la pandemia provocó un incremento en la 
cantidad de embarazos a temprana edad, 
no solo por nuevas barreras para acceso 
a métodos anticonceptivos y a servicios 
de salud sexual y reproductiva (SSR), sino 
también por el aplazamiento de la imple-
mentación de programas de EIS y por el 
confinamiento y la exposición de las mu-
jeres adolescentes a situaciones de vio-
lencia sexual y abuso en el ámbito fami-
liar (Comisión Económica para América 
Latina y el Caribe, y Fondo de Población 
de las Naciones Unidas, 2020).

Por otra parte, las ITS y la incidencia del 
VIH mostraron un incremento debido a la 
pandemia por la COVID-19, dada la impo-
sibilidad de acceso a medicamentos y la 
reducción de los servicios de detección 
(Comisión Económica para América Lati-
na y el Caribe, y Fondo de Población de 
las Naciones Unidas, 2020). Las conduc-
tas de riesgo de VIH se volvieron críticas 
en la emergencia sanitaria; por ello, era 
prioritario posibilitar ofertas en la aten-
ción de la población en riesgo usando 
estrategias de comunicación e informa-
ción a través de tecnologías, para preve-
nir contagios. Por ejemplo, se consideró 
fundamental ampliar el conocimiento de 
los efectos de la COVID-19 en la infección 
por VIH a nivel local, regional y mundial 
(Posada-Vergara et al., 2020, p. 8).

En relación con la diversidad sexual, la 
discriminación, la exclusión, la homofo-
bia y la transfobia también se incremen-
taron debido al confinamiento por la CO-
VID-19. La Organización de  las Naciones 
Unidas (ONU) llamó «a tomar en cuenta, 
de manera urgente, las repercusiones 
del Covid-19 en las personas lesbianas, 
gay, bisexuales, transgénero o de género 
diverso (LGBT) al diseñar, implementar 
y evaluar las medidas de lucha contra la 
pandemia» (ONU, como se citó en López 
Pereyra, 2020, p. 226). 

Por lo anterior, las instituciones educati-
vas (IE) asumieron el reto de la educación 
mediada por las tecnologías de la infor-
mación y la comunicación (TIC), aunque 
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en muchas de ellas existen carencias rela-
cionadas con las plataformas y sistemas 
de información y comunicación eficientes 
y eficaces. Sin embargo, ha sido un proce-
so complejo el de aprender y apropiarse 
de tecnologías que posibiliten implemen-
tar estrategias de enseñanza y aprendiza-
je participativas y colaborativas, para ge-
nerar conocimientos que transformen de 
manera positiva los contextos mediante 
interconexiones necesarias entre la IE, las 
figuras parentales y toda la comunidad 
(Monasterio y Briceño, 2020). Vanegas de 
Ahogado et al. (2018) —citando a Socasi, 
2010— ratifican que «las tecnologías de la 
información suscitan la colaboración en 
los alumnos, les ayuda a centrarse en los 
aprendizajes, mejoran la motivación y el 
interés y favorecen el espíritu de búsque-
da» (párr. 5).

Algunas investigaciones en Latinoamé-
rica han apuntado a dar cuenta de expe-
riencias pedagógicas en tiempos de pan-
demia. Han encontrado que algunas de 
ellas se dieron en un contexto de virtuali-
dad forzada —con disparidad en el acceso 
tecnológico—, en el que se alteraron los 
espacios íntimos, privados y públicos, y 

2 Revela2 fue una estrategia orientada a dar respuesta a las condiciones y necesidades en materia de derechos 
sexuales y reproductivos y salud sexual y reproductiva de adolescentes y jóvenes. Fue implementada en una 
alianza entre instituciones del Gobierno colombiano —Consejería Presidencial de Programas Especiales (2005-
2010), Ministerio de Salud y Protección Social (MSPS)—, la Fundación Imaginario, el UNFPA, y las Universidades 
del Norte y de los Andes, entre otras instituciones. Dirigida a participantes de entre 12 y 19 años, se realizaron 
dos temporadas de una plataforma de EE, que incluía un componente de ficción. Esta plataforma se basó en 
los lineamientos del Programa de Educación para la Sexualidad y Construcción de Ciudadanía del Ministerio de 
Educación Nacional de Colombia. Revelados: desde todas las posiciones —primera temporada— y Revela2 —se-
gunda temporada— incluyen una serie de ficción de 20 capítulos cada una y cartillas sobre los temas que abor-
dan. En la segunda temporada, se incorpora, adicionalmente, una plataforma web con variedad de contenidos: 
audiovisuales, banners, trinos, videos musicales, Twitter, Facebook, entre otros.

se complejizó la posibilidad de reflexión 
sobre el cuerpo (Baez y Fainsod, 2022).

Pensar, entonces, en el acceso a la EIS en 
países como Colombia y, en general, en La-
tinoamérica, en condiciones de pandemia, 
significa todo un reto. Se han desarrollado 
programas en los que se han planteado 
alternativas en EIS. Un ejemplo fue el Pro-
grama de Educación para la Sexualidad y 
Construcción de Ciudadanía (PESCC), que 
sirvió como medio o instrumento facili-
tador dentro de la pedagogía y como un 
aprendizaje productivo para encarar los 
problemas relacionados con los temas de 
la sexualidad en niños, niñas y adolescen-
tes en Colombia. Y, con el apoyo de las TIC, 
una de las estrategias de comunicación 
más recientes generadas como respues-
ta a estas problemáticas fue Revela2, una 
serie de ficción televisiva fundamentada 
en EE que cuenta con materiales en You-
Tube; estos han circulado a través de las 
redes sociales con el fin de «contribuir a la 
reflexión crítica y a la transformación de 
prácticas individuales, familiares, socio-
culturales y políticas con miras al ejercicio 
efectivo de los DHSR de adolescentes y jó-
venes» (Trujillo et al., 2015)2.
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Esta serie, que tiene como eje un com-
ponente de ficción televisiva, ha tenido 
evaluaciones centradas en su implemen-
tación, tanto en IE como en los contextos 
municipales, de manera presencial. En 
su primera temporada, se evaluaron los 
resultados obtenidos a partir del diálogo 
y el debate en los procesos de moviliza-
ción social (Beltrán Romero y Vega-Ca-
sanova, 2012; Pérez Llerena y Vega-Ca-
sanova, 2020). Asimismo, se hizo una 
evaluación sobre los mecanismos a tra-
vés de los cuales se desarrollaron pro-
cesos de cambio en quienes estuvieron 
expuestos al visionado de algunos capí-
tulos de la serie (Igartua y Vega-Casano-
va, 2014a). De la segunda temporada, se 
evaluó, de manera conjunta, un progra-
ma pedagógico combinando el visionado 
de la serie Revela2 y sesiones con acom-
pañamiento presencial en un programa 
de formación a población joven, como 
técnicos en enfermería (Vega-Casanova 
et al., 2023).

Sin embargo, aunque este fue un pro-
pósito desde que se creó Revala2, y a 
pesar de que todos sus materiales están 
disponibles en plataformas digitales 
como YouTube, abiertas al público, has-
ta el momento no se había desarrollado  
—utilizando exclusivamente platafor-
mas basadas en tecnologías de informa-
ción en línea, sin que medien espacios 
presenciales— ninguna evaluación que 
diera cuenta de sus resultados. Generar 
evidencia de intervenciones a partir del 
consumo de ficción televisiva disponible 

en plataformas digitales se convierte en 
parte de los retos de momentos coyuntu-
rales como el de la pandemia por la CO-
VID-19, contexto en el que lo tecnológi-
co juega un papel predominante. En tal 
sentido, el presente artículo contiene los 
resultados de una investigación sobre 
los resultados del visionado de Revela2 
por parte de adolescentes estudiantes. 
Se utilizó exclusivamente la visualiza-
ción del contenido de ficción televisi-
va desde la plataforma YouTube junto 
con un acompañamiento por medio de 
WhatsApp.

Los resultados que aquí se presentan 
responden a la siguiente pregunta: ¿en 
qué medida el visionado de la serie de 
ficción televisiva Revela2 a través de la 
plataforma de YouTube contribuye al for-
talecimiento de conocimientos, actitudes 
y capacidades que permitan que adoles-
centes escolarizados tomen decisiones 
informadas sobre su sexualidad?

Ahora bien, dentro de los referentes con-
ceptuales que sustentan la plataforma 
Revela2, además del enfoque estratégico 
del EE orientado a cambios sociales y de 
comportamiento, se encuentran la pers-
pectiva de género como enfoque trans-
versal y teorías cognitivas que explican 
la intención consciente o inconsciente 
de estos comportamientos, así como las 
cogniciones acerca de la sexualidad en la 
población adolescente frente a los riesgos 
potenciales que afectan su salud, ya sea 
por omisión o acción.
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A continuación, se presentan los referen-
tes teóricos que sustentan los aspectos 
cognitivos, actitudinales, normativos y de 
control conductual percibido frente al uso 
de métodos anticonceptivos y métodos de 
prevención, así como los aspectos relacio-
nados con la autoeficacia percibida para 
tomar decisiones frente a las relaciones 
románticas y sexuales en adolescentes y 
jóvenes.

La teoría de la acción razonada (TAR), 
desarrollada por Ajzen y Fishbein (1980), 
consideraba que la conducta social podría 
ser señalada teniendo en cuenta aspectos 
fundamentales como las creencias —con-
ductuales y normativas— y las actitudes 
hacia la realización de una conducta. 
Esta teoría puede ser utilizada para expli-
car cómo las conductas se derivan, gene-
ralmente, de las decisiones de quienes las 
ejercen, basadas en la racionalización de 
la información de la que disponen; y las 
actitudes que el individuo tiene al realizar 
dicho comportamiento determinan, final-
mente, su conducta.

La teoría cognitivo social (Bandura, 1986) 
explica que el comportamiento humano 
se debe aprender mediante la observación 
de modelos; este es uno de los medios 
más influyentes en el desarrollo y funcio-
namiento de valores, actitudes y patrones 
de pensamiento y comportamiento. Esta 
teoría de Bandura distingue las capacida-
des humanas básicas y cómo la sociedad 
las moldea para que los individuos las lle-
ven a cabo en diferentes contextos.

Esta teoría analiza nuevos patrones para 
posibilitar el desarrollo, cambio y funcio-
namiento de dichos comportamientos, 
incluyendo los conocimientos sobre com-
portamientos, la adopción de estos en la 
práctica y los sistemas sociales para apo-
yarlos, además de los estándares a través 
de los cuales se difunden y la autoefica-
cia (Azzi, 2010). En cuanto a este último 
factor, Bandura (1986) entiende la auto-
eficacia como creencias de alguien en su 
capacidad para organizar y ejecutar los 
cursos de acción necesarios para producir 
ciertos logros.

Estas teorías derivan en que, a nivel 
conceptual, la estrategia Revela2 asume 
como aspectos centrales la autoeficacia 
romántica y la autoeficacia sexual. La 
primera es definida por Cassidy et al. 
(1999, como se citaron en Barrera y Var-
gas Trujillo, 2005a) como «la percepción 
que tienen los adolescentes de sí mismos 
como personas competentes en términos 
de sus habilidades para manejar adecua-
damente las exigencias de una relación 
de pareja» (p. 28). En el caso de la auto-
eficacia sexual, Barrera y Vargas (2005b) 
la definen como la percepción que ado-
lescentes y jóvenes tienen de sí mismos 
como personas competentes para deci-
dir cuándo, con quién y cómo tener rela-
ciones sexuales.

 Cassidy et al. (1999, como se citaron en 
Barrera y Vargas Trujillo, 2005a) afirman 
que las mujeres expresan una mayor auto-
eficacia romántica, al tiempo que Barrera 
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y Vargas Trujillo (2005a) consideran que 
las mujeres tienen una mayor autoefica-
cia sexual. Es decir, las mujeres expresan 
un mayor grado de percepción sobre su 
capacidad de tomar decisiones sobre su 
relación de pareja, así como en torno a te-
ner o no relaciones sexuales. Este aspecto 
es clave, pues Revela2 apunta, más que 
a proveer a la población adolescente con 
recetas específicas sobre comportamien-
tos esperados, a fortalecer la capacidad 
de tomar decisiones sobre su sexualidad 
que impacten positivamente en diferentes 
aspectos de su vida. Ahora bien, en cuan-
to a la toma de decisiones relacionadas 
con la prevención de embarazos a tem-
prana edad, estos autores enfatizan en la 
edad en que los y las adolescentes tienen 
su primera relación sexual, así como en 
el conocimiento sobre el uso de métodos 
anticonceptivos, ambos centrales dentro 
de los factores que influyen sobre el com-
portamiento sexual en esta población.

Método

Tipo de investigación

Se implementó una investigación basada 
en el método cuantitativo, de corte trans-
versal, que incluye una intervención y la 
aplicación de una encuesta postest con 
comparación de grupos.

Población y muestra

La población estuvo conformada por es-
tudiantes de la IE José de la Vega entre los 

15 y 17 años, rango de edad para el cual 
fue diseñada la plataforma Revela2. Para 
la muestra de esta investigación, se toma-
ron aleatoriamente dos cursos del grado 
décimo, los cuales cumplían con dicho 
rango. En total, fueron 80 adolescentes. 
Uno de los cursos, grupo décimo 02, con 
41 estudiantes —51,25 %—, constituyó el 
grupo de intervención; el otro, décimo 04, 
con 39 adolescentes —48,75 %—, confor-
mó el grupo de control.

Procedimiento de recolección de 
datos

Se concertaron los horarios en los cua-
les había disposición y acceso a internet 
por parte de los grupos de adolescentes, 
tanto para el visionado de la serie como 
para el diligenciamiento de las encuestas. 
De esta manera, se seleccionó la muestra 
y se determinó la composición del grupo 
de intervención y del grupo de control, de 
acuerdo con los criterios de selección pre-
viamente establecidos.

Se creó un grupo por WhatsApp en el 
cual participaron los adolescentes del 
grupo de intervención y con ellos se con-
certó un plan de trabajo en un diagrama 
de Gantt, que incluyó 11 semanas de se-
siones. Se acordó ver dos capítulos de 15 
minutos de la serie de ficción Revela2 por 
semana y aplicar el cuestionario de la 
encuesta en la última semana. A los es-
tudiantes del grupo de control solamente 
se los contactó en la semana 11 para apli-
car el cuestionario.
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El visionado de los capítulos se acom-
pañó de una interacción con el grupo de 
participantes, enfocada en conseguir su 
compromiso con el visionado. Desde la 
moderación del chat, se realizaron pre-
guntas sobre situaciones específicas de 
los personajes en los capítulos vistos, 
de tal forma que a quienes respondieran 
correctamente se los estimulaba con re-
cargas de tiempo y conexión de sus te-
léfonos móviles. Y, por último, se les en-
viaban los enlaces de los dos capítulos 
que deberían visionar durante la semana 
siguiente.

El contenido visionado hace parte de la 
plataforma de eduentretenimiento Reve-
la2. Dentro de los productos de la plata-
forma, se encuentra una serie de ficción 
dirigida a adolescentes entre 12 y 19 años, 
con 20 capítulos de, aproximadamente, 
15 minutos cada uno. En los arcos narrati-
vos de la historia, se abordan contenidos 
educativos y mensajes formativos condu-
centes a decisiones informadas y autóno-
mas sobre la sexualidad en adolescentes: 
DHSR, prevención del embarazo en la 
adolescencia, promoción de la prueba 
del VIH, prevención de la violencia basa-
da en género, prevención de la violencia 
sexual, y reconocimiento de la diversidad 
sexual (Vega-Casanova et al., 2023). Véase 
la Tabla 1.

En la semana 11, se acordó una reunión 
sincrónica a través de la plataforma 
Zoom, tanto con el grupo de interven-
ción como con el grupo de control, para 

acompañarlos en el diligenciamiento de 
la encuesta digital, bien a través de sus 
móviles o de computadores. El acompa-
ñamiento a través de esta plataforma fue 
importante para garantizar la participa-
ción de todos los estudiantes de cada 
grupo, para garantizar que respondieran 
todas las preguntas y para despejar du-
das que aparecieran durante el diligen-
ciamiento.

Instrumento

Para el postest, se utilizó una adapta-
ción del Cuestionario para la evaluación 
de Conocimientos, Actitudes y Prácticas 
relacionadas con actividad sexual, VIH, 
IVE y VBG (Del Río y Vargas, 2013). Este 
instrumento se aplicó usando la platafor-
ma Google Forms e incluyó 156 ítems para 
dimensionar las siguientes variables:

 Conocimiento sobre VIH. Se indagó 
acerca del conocimiento sobre VIH de los 
estudiantes —con preguntas con opción 
de respuesta falso - verdadero - no sé— 
mediante un cuestionario compuesto por 
13 ítems —por ejemplo, «La picadura de 
un mosquito puede transmitir el VIH», 
«Una persona puede estar infectada con 
el VIH sin tener SIDA»; α = .78—.
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Tabla 1
Temas tratados en la plataforma Revela2 e incluidos en los capítulos de la serie de ficción

Tópicos tratados 
en Revela2 Conocimientos Actitudes Autoeficacia 

percibida
Todo contribuye a la toma de 
decisiones informadas sobre: Acceso a los programas específicos

Prevención del 
embarazo en la 
adolescencia

Actitud frente 
a las relaciones 
sexuales en la 
adolescencia

Actitud frente al 
uso del condón 
en las relaciones 
sexuales

Actitud frente al 
uso de la pastilla 
de emergencia

Toma de 
decisiones en 
el marco de 
las relaciones 
románticas

Toma de 
decisiones en 
el marco de 
las relaciones 
sexuales

Iniciar las relaciones sexuales 
de forma autónoma e 
informada

Utilizar el preservativo 
durante cada relación sexual

Utilizar la pastilla de 
emergencia si es necesario

https://youtu.be/9TPKupHeEj0 
(Revela2 Canal, 2013a)

https://youtu.be/gEmkoPMg2D4 
(Revela2 Canal, 2015)

https://youtu.be/t8OhowAIUPg
(Revela2 Canal, 2013b)

https://youtu.be/EgCfHl3aqw4 
(Revela2 Canal, 2013c)

https://youtu.be/6SYVuS2ghC0 
(Revela2 Canal, 2013d)

Promoción del 
diagnóstico 
temprano del 
VIH

Conocimiento 
sobre VIH

Actitud frente 
a la prueba del 
VIH

Hacerse la prueba de VIH https://youtu.be/MzyQvrSpLdo 
(Revela2 Canal, 2013f) 

https://youtu.be/_dqFyFPZplA 
(Revela2 Canal, 2013e) 

https://youtu.be/7V5SRJG8kkE 
(Revela2 Canal, 2013g)

https://youtu.be/RG8rhd4Skos 
(Revela2 Canal, 2014)

https://youtu.be/1vz3YOfZVcg 
(Revela2 Canal, 2013h)

Respeto por 
la diversidad 
sexual

Actitud frente 
a la diversidad 
sexual

Respeto por la diversidad 
sexual

https://youtu.be/
EgCfHl3aqw4?si=1nuay92fLUiflotO 
(Revela2 Canal, 2013c)

https://youtu.be/9TPKupHeEj0
https://youtu.be/gEmkoPMg2D4
https://youtu.be/t8OhowAIUPg
https://youtu.be/EgCfHl3aqw4
https://youtu.be/6SYVuS2ghC0
https://youtu.be/MzyQvrSpLdo
https://youtu.be/_dqFyFPZplA
https://youtu.be/7V5SRJG8kkE
https://youtu.be/RG8rhd4Skos
https://youtu.be/1vz3YOfZVcg
https://youtu.be/EgCfHl3aqw4?si=1nuay92fLUiflotO
https://youtu.be/EgCfHl3aqw4?si=1nuay92fLUiflotO
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 Actitud frente a las relaciones se-
xuales en la adolescencia. En una es-
cala de Likert (1932), se usaron adjetivos 
bipolares, del 1 —Totalmente en des-
acuerdo— al 5 —Totalmente de acuerdo—, 
con 6 ítems —por ejemplo, «Es inevitable 
tener relaciones sexuales a mi edad», «Es 
difícil mantener una relación de pareja 
sin tener relaciones sexuales»; α = .90—.

 Actitud frente al uso del condón en 
las relaciones sexuales. Se usaron 10 
ítems —por ejemplo, «El condón debe 
usarse solo cuando las relaciones sexua-
les son muy frecuentes», «Es difícil usar 
el condón cuando las relaciones sexuales 
ocurren sin planearlas»; α = .85—.

 Actitud frente al uso de la pastilla 
de emergencia. Se usaron 6 ítems —por 
ejemplo, «La pastilla de emergencia se 
puede usar frecuentemente», «La pastilla 
de emergencia es un abortivo»; α = .83—.

 Actitud frente a la prueba de VIH. 
Se avaluó con 8 ítems —por ejemplo, «Yo 
no necesito hacerme la prueba del VIH, 
porque no tengo ningún riesgo de tener 
VIH», «Solo las personas homosexuales y 
drogadictas se deben hacer la prueba del 
VIH»; α = .78—.

 Actitud frente al respeto a la diversi-
dad sexual. Se evaluó con 6 ítems —por 
ejemplo, «En los colegios, se debe prohibir 
que trabajen personas homosexuales», «Me 
cuesta trabajo pensar que puedo ser amiga 
de una persona homosexual»; α = .91—.

 Percepción de autoeficacia. A partir 
de una escala tipo Likert (1932), desde el 
1 —Nada seguro— hasta el 5 —Totalmente 
seguro—.

 Autoeficacia percibida frente a las 
relaciones románticas en la adolescen-
cia. Se evaluó con una escala de 8 ítems 
—por ejemplo, «Expresar directamente 
mis deseos y necesidades personales», 
«Afrontar desacuerdos importantes abier-
ta y directamente»; α = .89—.

 Autoeficacia percibida frente a las 
relaciones sexuales en la adolescen-
cia. Se evaluó con 10 ítems —por ejem-
plo, «Interrumpir lo que está ocurriendo 
sexualmente cuando prefiero evitar que 
las cosas continúen», «Rechazar tener re-
laciones sexuales»; α = .96).

Procedimiento estadístico

Los datos se procesaron a través del sof-
tware SPSS utilizando la prueba T de Stu-
dent para muestras relacionadas, para la 
comparación de medias entre grupo de 
intervención y grupo de control.

Consideraciones éticas

La evaluación de la plataforma Revela2 
contó con aprobación del Comité de Éti-
ca, asumiendo un bajo riesgo para los 
participantes. Previamente a la interven-
ción, y dado que se trataba de menores de 
edad, se realizó una solicitud, tanto a la 
institución educativa como a los padres 



146

y madres de familia, para contar con la 
autorización de la participación en el es-
tudio por parte de los estudiantes —asen-
timiento—, así como con la autorización 
de sus padres —consentimiento—. Todos 
los procedimientos garantizaron el anoni-
mato de la información, la cual solamente 
se comparte de manera agregada para no 
comprometer esta garantía.

Resultados

Los hallazgos reportados a continuación, 
a partir de la aplicación de un postest 
(Tabla 2), muestran la comparación del 
grupo de intervención con el grupo de 
control, con el fin de establecer las dife-
rencias significativas.

Para establecer la homogeneidad de los 
grupos, se incluyeron dos preguntas. La 
primera pregunta fue sobre si habían par-
ticipado en alguna actividad relacionada 
con educación para la sexualidad. Al res-
pecto, los adolescentes de los dos grupos 
expresaron que nunca habían participa-
do en actividades sistemáticas relacio-
nadas con educación para la sexualidad. 
Manifestaron que habían asistido a acti-
vidades ocasionales, tales como charlas 
y encuentros realizados en el colegio so-
bre educación para la sexualidad —el 73 
% del grupo de intervención y el 67 % del 
grupo de control—. No se evidencian di-
ferencias significativas entre el grupo de 
intervención y el grupo de control referi-
das a participación en actividades sobre 
educación para la sexualidad.

En segundo lugar, se les preguntó sobre 
si conocían o recordaban haber visto, en 
el último mes, algún programa en tele-
visión o internet relacionado con educa-
ción para la sexualidad. Se encontró que 
ninguno de los adolescentes incluidos en 
el grupo de control expresó haber visto 
algún programa relacionado con educa-
ción para la sexualidad, mientras que el 
100 % —41— del grupo de intervención 
respondió afirmativamente; al preguntar 
por cuál programa, hicieron referencia a 
Revela2. Esto permitió constatar que no 
se hubieran desarrollado intervenciones 
con proyectos de eduentretenimiento 
como Revela2 dentro de la institución en 
los últimos meses, así como el hecho de 
que quienes participaban en el grupo de 
control no habían recibido información 
sobre la serie ni la habían visionado.
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Tabla 2
Comparaciones de medias en conocimientos, actitudes y autoeficacia percibida de grupo de visionado de ficción televisiva y grupo de control

Temas de 
Revela2 Variables Ítems Alfa de 

Cronbach

Media grupo 
visionado 

ficción 
televisiva

Media grupo 
control

Valor de la 
prueba de 
contraste

Grados de 
libertad

Nivel de 
significancia

Toma de 
decisiones 
sobre 
sexualidad en 
adolescentes

Actitud frente a las 
relaciones sexuales 
en la adolescencia

6 0.9011 2.00813 3.1936 t = -5.2740 76 0.0000*

Autoeficacia 
percibida frente 
a las relaciones 
románticas

8 0.8957 4.1064 3.3491 t = 4.2643 54 0.0001*

Autoeficacia 
percibida frente 
a las relaciones 
sexuales

10 0.9692 4.3725 3.3315  t = 6.0294 76 0.0000*

Prevención del 
embarazo en la 
adolescencia

Actitud frente al 
uso del condón 
en las relaciones 
sexuales

10 0.8500 2.1325 2.8157 t = -4.0289 76 0.0001*

Actitud frente al 
uso de la pastilla de 
emergencia

6 0.8352 4.5231 3.4907  t = 5.9186 70 0.0000*

Promoción de 
la prueba del 
VIH

Conocimiento 
sobre VIH 13 0.7879 1.7846 1,581  t = 2.2549 74 0.0271*

Actitud frente a la 
prueba del VIH 8 0.7869 2.15 2.87 t = -5.9863 75 0.0000*

Respeto a la 
diversidad 
sexual

Actitud frente a la 
diversidad sexual 6 0.9179 4.555 3.265  t = 6.1991 74 0.0000*
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En primer lugar, se comparan las variables 
relacionadas con la toma de decisiones 
sobre sexualidad en adolescentes. Con 
respecto a la autoeficacia percibida frente 
a las relaciones románticas, el grupo que 
hizo el visionado de Revela2 se considera 
con mayor capacidad de manejar de ma-
nera autónoma las relaciones románticas 
(4.1064) en comparación con el grupo 
de control (3.3491), con una diferencia 
estadísticamente significativa (0.0001*). 
Asimismo, la percepción de autoeficacia 
frente a las relaciones sexuales es mayor 
en el grupo que hizo el visionado (4.3725) 
que en el grupo de control (3.3315), con 
una diferencia estadísticamente signifi-
cativa (0.0000*).

Tal como aparece en la Tabla 2, se evi-
denció también que el grupo que hizo el 
visionado de Revela2 tiene una actitud 
menos favorable (2.00813) frente a tener 
relaciones sexuales en la adolescencia 
que el grupo de control (3.1936), con una 
diferencia estadísticamente significativa 
(0.0000*).

En segundo lugar, se compararon las va-
riables relacionadas con la prevención 
del embarazo en la adolescencia. Se en-
contró que el grupo de control tiene una 
actitud más favorable (2.8157) frente al 
uso del condón en las relaciones sexua-
les que el grupo que hizo el visionado 
de la ficción televisiva (2.1325), con una 
diferencia estadísticamente significati-
va (0.0001*). Ahora bien, en cuanto a 
la actitud frente al uso de la pastilla de 

emergencia, se encontró una mayor fa-
vorabilidad en el grupo de intervención 
(4.5231) en comparación con en el grupo 
de control (3.4907), con una diferencia 
estadísticamente significativa (0.0000*). 
Esto evidencia el hecho de que la exposi-
ción a la serie pudo permitir mayor com-
prensión sobre el sentido del uso y el para 
qué puede servir este anticonceptivo de 
emergencia.

En tercer lugar, se compararon las varia-
bles relacionadas con la promoción del 
uso de la prueba del VIH. Se encontró que 
el grupo de intervención tiene mayor co-
nocimiento sobre el VIH (1.7846) en rela-
ción con el grupo de control (1.581), con 
una diferencia estadísticamente significa-
tiva (0.0271*). Sin embargo, en la actitud 
frente a la prueba del VIH, el grupo de 
control tiene una actitud más favorable 
(2.87) en comparación con el grupo de in-
tervención (2.15), con una diferencia esta-
dísticamente significativa (0.0000*).

Finalmente, se encontró que el grupo de 
intervención expresa una actitud más 
favorable frente a la diversidad sexual 
(4.555) en comparación con el grupo de 
control (3.265), con una diferencia esta-
dísticamente significativa (0.0000*).

Discusión

Los resultados permitieron evidenciar 
que el grupo que participó en el visiona-
do de la serie de ficción televisiva Revela2 
a través de YouTube expresó conocimien-
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tos, actitudes y capacidades más procli-
ves a tomar decisiones informadas sobre 
su sexualidad.

En cuanto a la toma de decisiones sobre 
su sexualidad, los resultados implican 
que la población adolescente que estuvo 
expuesta al visionado de la serie de ficción 
televisiva Revela2 a través de YouTube se 
percibe con mayor control para tomar de-
cisiones sobre sus relaciones románticas y 
sus relaciones sexuales. Estos resultados 
coinciden con evaluaciones previas del 
uso de la plataforma Revela2 en el marco 
de una propuesta pedagógica en un con-
texto de formación para el trabajo; ahí se 
encontró, a partir de una evaluación pre-
test y postest, que los participantes incre-
mentaron su autoeficacia percibida frente 
a las relaciones románticas y frente a las 
relaciones sexuales (Vega-Casanova et al., 
2023). Coinciden también con otros estu-
dios en los cuales este tipo de estrategias 
de comunicación contribuyen a una ma-
yor autoeficacia romántica y sexual (Stad-
ler y Hlongwa, 2002).

Ahora bien, en cuanto a la actitud frente 
a las relaciones sexuales en la adolescen-
cia, se evidencia que los estudiantes que 
estuvieron expuestos al visionado de la 
serie de ficción televisiva Revela2 a través 
de YouTube expresan una actitud menos 
favorable frente a las relaciones sexuales 
en la adolescencia. Sin embargo, en un es-
tudio anterior, en el que se utilizó la plata-
forma Revela2 con talleres presenciales y 
acompañamiento, no se experimentaron 

cambios en esta actitud (Vega-Casanova 
et al., 2023). Esto es afín a lo planteado 
por autores como Barrera y Vargas Trujillo 
(2005a, 2005b), quienes consideran que lo 
importante en este tipo de intervenciones 
es centrarse en fortalecer las capacidades 
para tomar decisiones y no tanto en mo-
dificar la actitud frente a las relaciones 
sexuales. En este mismo sentido, desde 
la perspectiva de derechos, se espera que 
este tipo de intervenciones no incidan en 
la favorabilidad o no de la población ado-
lescente frente a las relaciones sexuales 
en la adolescencia, pues esta se conside-
ra una decisión autónoma. En este caso 
en particular, la menor favorabilidad en 
relación con las relaciones sexuales en la 
adolescencia en el grupo de intervención 
se podría deber más a una actitud propia, 
producto del conjunto de cogniciones que 
desarrollaron los estudiantes durante el 
visionado de la serie de ficción Revela2, 
que a la promoción de un mensaje restric-
tivo, teniendo en cuenta el hecho de que 
la serie no propone de manera específica 
la abstinencia. Estudios preliminares so-
bre la primera temporada de Revelados: 
desde todas las posiciones demostraron 
que el proceso de persuasión narrativa a 
través del cual se condujo a cambios acti-
tudinales combinaba una mayor identifi-
cación con el/la protagonista de los capí-
tulos de la serie, el/la cual vehiculaba o 
incorporaba el mensaje educativo, con un 
mayor grado de reflexión o elaboración 
cognitiva por parte de quienes visionaron 
la serie (Igartua y Vega-Casanova, 2014a, 
2014b).
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En cuanto a la prevención del embarazo en 
la adolescencia, se destaca que la actitud 
frente a la pastilla de emergencia es mayor 
en el grupo expuesto al visionado de la se-
rie de ficción televisiva Revela2 a través de 
la plataforma de YouTube, lo cual coincide 
con otras intervenciones usando la misma 
plataforma (Vega-Casanova et al., 2023). 
Sin embargo, no es igual con respecto a la 
actitud frente al uso del condón en las re-
laciones sexuales. Es posible que, para po-
der tener incidencia sobre la actitud frente 
al uso del condón en las relaciones sexua-
les, no sea suficiente con una intervención 
como la exposición al visionado de la serie 
Revela2 a través de una plataforma tec-
nológica, y que se requiera un trabajo de 
acompañamiento presencial, estrategia 
que, en otros estudios, ha demostrado que 
sí tiene impacto sobre aquella.

En relación con la promoción de la prue-
ba del VIH, los resultados muestran un 
mayor conocimiento sobre VIH en el gru-
po que participó en el visionado de la se-
rie de ficción Revela2 a través de YouTu-
be. Resultados similares fueron obtenidos 
por los estudios de Vega-Casanova et al. 
(2023), utilizando la plataforma Revela2 
en el marco de un componente pedagógi-
co, y de Escribano et al. (2016), utilizando 
una metodología participativa con juegos 
grupales, en los que los adolescentes que 
recibieron la intervención mostraron ma-
yor conocimiento tanto hacia el uso del 
condón como hacia la prueba del VIH, e 
intentaron involucrarse más en conduc-
tas sexuales seguras, en comparación con 

el grupo de control. Asimismo, Costa et 
al. (2017) compararon la prueba posterior 
y el seguimiento en los participantes en 
los grupos de intervención y tenían más 
conocimientos sobre el VIH que al inicio 
del estudio.  De manera similar, la revi-
sión sistemática adelantada por Vega-Ca-
sanova et al. (2020) arrojó evidencia de 
resultados en el incremento de los cono-
cimientos sobre VIH y del uso del condón 
para prevenir el VIH, a partir de las eva-
luaciones de campañas de prevención de 
VIH desarrolladas en Latinoamérica.

Sin embargo, los resultados en el grupo 
que visionó la serie de ficción televisiva 
Revela2 a través de YouTube no mues-
tran una actitud más favorable frente a la 
prueba del VIH. Esto es contrario a los re-
sultados de los estudios de Vega-Casano-
va et al. (2023) y Escribano et al. (2016), en 
los que los hallazgos presentan un incre-
mento significativo de la actitud positiva 
frente a la prueba de VIH.

Esto podría evidenciar que, en el caso 
del VIH, una intervención basada en el 
visionado a través de plataformas digita-
les de una serie de ficción como Revela2 
podría generar resultados en materia de 
conocimientos, pero que, para conseguir 
cambios actitudinales —frente a la prue-
ba del VIH, por ejemplo—, se requeriría 
otro tipo de intervenciones, como la desa-
rrollada usando Revela2 en Campo Alto, 
citada anteriormente. En todo caso, se ha 
demostrado que son muchas las variables 
que pueden posibilitar o no la efectividad 
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de las estrategias de EE, no solo en el caso 
de la forma de exposición, sino también 
en el formato, por ejemplo (Camelo-Gua-
rín et al., 2023).

Finalmente, el resultado encontrado en 
la actitud frente a la diversidad sexual 
en quienes visionaron la serie de ficción 
Revela2 a través de la plataforma tecno-
lógica es similar al estudio realizado por 
Vega-Casanova et al. (2023) con la misma 
plataforma pero de manera presencial en 
talleres. Es similar también a los resulta-
dos encontrados por Saewyc y Marshall 
(2011), estudio en el que, a partir de la ex-
posición a una obra de teatro, las puntua-
ciones de homofobia disminuyeron signi-
ficativamente cada año en estudiantes de 
secundaria. En el mismo contexto en cual 
se desarrolló este estudio, se han desarro-
llado estrategias de eduentretenimiento 
basadas en el diálogo, la reflexión y la in-
terpelación que también han evidenciado 
resultados en temas de género, incluyen-
do cambios de imaginarios en relación 
con la diversidad sexual (Vega-Casanova 
y Mendivil Calderón, 2012).

Conclusiones

En general, se puede concluir que el vi-
sionado de la serie de ficción televisiva 
Revela2 a través de la plataforma YouTu-
be podría contribuir al fortalecimiento de 
conocimientos, actitudes y capacidades 
que permitan que adolescentes escolari-
zados tomen decisiones informadas sobre 
su sexualidad.

Si bien no se alcanzan a establecer corre-
laciones entre el visionado de Revela2 y 
los resultados obtenidos en el grupo de 
intervención, se evidencian diferencias 
en los conocimientos, las actitudes y la 
autoeficacia percibida en relación con la 
prevención del embarazo en la adolescen-
cia, la promoción del diagnóstico precoz 
del VIH y el respeto por la diversidad se-
xual entre los adolescentes expuestos al 
visionado de la serie de ficción televisiva 
en comparación con el grupo de control.

La evidencia permite concluir que el gru-
po de adolescentes expuesto al visionado 
de la serie de ficción televisiva Revela2 a 
través de plataformas tecnológicas mues-
tra diferencia significativa en variables 
como la autoeficacia percibida frente a 
las relaciones románticas y sexuales, lo 
cual implica que tienen mejores capaci-
dades para tomar decisiones autónomas 
sobre su sexualidad. Este grupo tuvo tam-
bién un mayor conocimiento sobre el VIH 
y una actitud más favorable frente al uso 
de la pastilla de emergencia, aspectos 
muy importantes para el autocuidado y 
la prevención de embarazos y de ITS. Asi-
mismo, en este grupo se evidenció una 
actitud más favorable frente a la diversi-
dad sexual.

La evidencia también permitió concluir 
que el grupo de adolescentes expuesto al 
visionado de la serie de ficción televisiva 
Revela2 a través de plataformas tecnoló-
gicas no muestra resultados importantes 
en variables como la actitud frente al uso 
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del condón en las relaciones sexuales y 
la actitud frente a la prueba del VIH. Es 
probable que, para lograr cambios en este 
tipo de variables, se requiera de un traba-
jo más sistemático de largo plazo y con 
acompañamiento.

La evidencia también permitió concluir 
que, aunque en el grupo de adolescen-
tes expuesto al visionado de la serie se 
encontró una actitud menos favorable 
frente a las relaciones sexuales en la ado-
lescencia, esta, en caso de ser producto 
del visionado de Revela2, obedecería a 
una decisión autónoma por parte de los 
adolescentes y no a un efecto coercitivo, 
en la medida en que la serie no promueve 
comportamientos ni proclives ni restric-
tivos frente a las relaciones sexuales en 
la adolescencia, como podría ser la abs-
tinencia, por ejemplo. Adicionalmente, 
como se indicó anteriormente, la ruta de 
eduentretenimiento y persuasión narra-
tiva propuesta promueve procesos de re-
flexión y toma de decisiones autónomas.

En general, es posible concluir que las 
estrategias de educación integral para la 
sexualidad basadas en ficción televisiva, 
como Revela2, visionada a través de pla-
taformas tecnológicas como YouTube, 
pueden contribuir significativamente a 
la forma en que la población adolescente 
toma decisiones sobre su sexualidad.

Finalmente, es importante reconocer las 
limitaciones propias de este tipo de estu-
dios. (1) Contar solo con un diseño pos-

test, sin un pretest que posibilite partir de 
una línea de base, no permite sacar con-
clusiones más definitivas. Sin embargo, 
también es cierto que, en muchas oportu-
nidades, hacer un pretest puede generar 
un sesgo en la respuesta, debido a que los 
participantes ya conocen el instrumento 
antes de la intervención y la aplicación 
del postest. (2) Para establecer la diferen-
cia entre los grupos, no fue posible selec-
cionarlos de manera aleatoria, pues, con 
la selección por cursos, se buscaba que 
no hubiera mucha interacción entre quie-
nes visionaban la serie y quienes no lo ha-
cían. (3) El estudio no alcanza a estable-
cer una relación directa entre el visionado 
de Revela2 y los resultados obtenidos en 
el grupo que lo hizo. Ahora bien, para 
establecer la homogeneidad de los gru-
pos, se incluyeron algunas preguntas que 
permitieran identificar que fueran lo más 
homogéneos posible. Por lo anterior, se 
sugiere seguir avanzando en estudios que 
puedan superar estas limitaciones y que 
conduzcan a resultados más definitivos.
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ABSTRACT

This essay about the media coverage of 
Indigenous peoples’ health in Peru re-
veals a consistent lack of depth and nu-
ance. Pre-pandemic, national outlets 
echoed governmental perspectives with-
out critical analysis of the Indigenous 
healthcare conditions. At the same time, 
international media, though acknowledg-
ing discrimination and primarily focused 
on environmental issues, did not make 
explicit connections between both topics 
and the limited access to health services 
in these communities. This trend contin-
ued during the pandemic, with national 
coverage remaining superficial and inter-
national media largely ignoring the pan-
demic’s impact on Indigenous communi-

ties. It reveals a persistent racism within 
the press, so it is possible to affirm the 
historical power imbalances stemming 
from colonialism continue shaping news 
framing, agenda-setting, and the deter-
mination of news value, both nationally 
and internationally, being that media rep-
resentations in a postcolonial context re-
inforce stereotypes of formerly colonized 
people, whose voices and issues are con-
sidered newsworthy only when they fit 
certain narratives.

RESUMEN

Este ensayo sobre la cobertura de la salud 
de los pueblos indígenas en el Perú revela 
falta de profundidad y matices. Antes de la 
pandemia, los medios nacionales hacían 
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eco de las perspectivas gubernamentales, 
pero sin realizar un análisis crítico de las 
condiciones sanitarias de los indígenas. 
Por otro lado, los medios internacionales, 
aunque reconocían la discriminación y se 
centraban en cuestiones medioambiental-
es, no establecían conexiones explícitas 
entre ambos temas y el limitado acceso a 
servicios sanitarios en estas comunidades. 
Esta tendencia continuó durante la pan-
demia: la cobertura nacional siguió siendo 
superficial y los medios internacionales ig-
noraron el impacto de la pandemia en las 
comunidades indígenas. Este hecho revela 
la persistencia del racismo en la prensa, lo 
que reafirma que los desequilibrios históri-
cos de poder derivados del colonialismo 
siguen configurando el encuadre de las 
noticias, el establecimiento de la agenda y 
la determinación del valor de las noticias, 
tanto nacional como internacionalmente, 
ya que las representaciones de los medios 
de comunicación en un contexto poscolo-
nial refuerzan estereotipos sobre personas 
anteriormente colonizadas, cuyas voces y 
problemas solo se consideran de interés 
periodístico cuando encajan en determi-
nadas narrativas.

SUMARIO

Este ensaio sobre a cobertura da mídia 
sobre a saúde dos povos indígenas no 
Peru revela uma falta consistente de pro-
fundidade e nuance. Antes da pande-
mia, os meios de comunicação nacionais 
ecoavam as perspectivas governamen-
tais sem análise crítica das condições de 

saúde dos indígenas; enquanto a mídia 
internacional, embora reconhecesse a 
discriminação e se concentrasse princi-
palmente em questões ambientais, não 
fazia conexões explícitas entre ambos os 
tópicos e o acesso limitado aos serviços 
de saúde nessas comunidades. Essa ten-
dência continuou durante a pandemia, 
com a cobertura nacional permanecendo 
superficial e a mídia internacional igno-
rando amplamente o impacto da pan-
demia nas comunidades indígenas. Isso 
revela um racismo persistente dentro da 
imprensa, de modo que é possível afirmar 
que os desequilíbrios históricos de poder 
decorrentes do colonialismo continuam a 
moldar o enquadramento das notícias, a 
definição da agenda e a determinação do 
valor das notícias, tanto nacional quan-
to internacionalmente, sendo que as re-
presentações da mídia em um contexto 
pós-colonial reforçam estereótipos de 
pessoas anteriormente colonizadas, cujas 
vozes e questões são consideradas dignas 
de notícia somente quando se encaixam 
em determinadas narrativas.

KEYWORDS / PALABRAS CLAVE / 
PALAVRAS-CHAVE

Indigenous peoples, framing, content 
analysis, health, COVID-19 pandemic, 
post-colonial theory / pueblos indígenas, 
framing, análisis del contenido, salud, 
pandemia de COVID-19, teoría poscolonial 
/ povos indígenas, framing, análise de 
conteúdo, saúde, pandemia de COVID-19, 
teoria pós-colonial
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The Indigenous peoples are groups 
that have their origin in times befo-
re the State, preserve their customs, 

and self-identify as Indigenous (Ministe-
rio de Salud del Perú, 2024). As around 
25% of the population in Peru considers 
themselves as Indigenous (Ministerio de 
Salud del Perú, 2024). This social group is 
an ethnic minority in the country. Howe-
ver, after more than two hundred years of 
independence from colonial rule in Peru, 
Indigenous peoples still face racism (Mi-
nisterio de Cultura del Perú, 2017).

Since journalism plays a role in shaping 
public opinion and citizen perception, it 
could make a difference for ethnic minori-
ties—especially in times of crisis like the 
COVID-19 pandemic. Indigenous peoples 
and the most deprived sectors of society 
were the primary victims of a global pan-
demic (Mamo, 2021). This has had a det-
rimental effect on the native population, 
resulting in a historical and fatal legacy 
(Comisión Económica para América Latina 
y el Caribe, 2020). The pandemic has high-
lighted the vulnerability of Indigenous 
peoples, primarily because of their limited 
access to healthcare (Mamo, 2021). While 
Indigenous peoples have demonstrated 
resilience during the pandemic, COVID-19 
has also highlighted and exponentially 
amplified the profound inequalities they 
continue to experience (Mamo, 2021).

However, mainstream media have por-
trayed Indigenous peoples in a stigmatiz-
ing and stereotyping manner in countless 

situations. Studies have demonstrated 
that mainstream media tend to use overt 
racial bias when reporting on segments 
of minority communities, which may be 
construed negatively if the audience is 
not provided with a detailed and intelli-
gent background on the topic (Price and 
Tewksbury, 1997, as cited in Jenkins, 
2011). Poor coverage of information needs 
for disadvantaged groups can significant-
ly harm those already facing significant 
structural barriers in many areas of life.

Routine journalistic news and events are 
shaped by the “preferred meanings” of 
dominant groups, defaulting to fair and 
factual coverage while systematically 
omitting the viewpoints of those histor-
ically denied a voice (Arguedas et al., 
2023). Given that, many journalists may 
not realize the biases and stereotypes 
deeply ingrained in the cultural and cog-
nitive forces of non-minority life (Camp-
bell, 1995, as cited in Jenkins, 2011).

The systematic misrepresentation of cer-
tain groups in newsrooms leads to the 
status quo bias in political coverage, 
which leads to over-indexing of debate 
among those already in power (Arguedas 
et al., 2023) and the rejection of the polit-
ical agenda commonly endorsed by mi-
nority leaders (Entman, 1990, as cited in 
Jenkins, 2011). Consequently, mainstream 
journalists tend to take an episodic ap-
proach to covering events (Jenkins, 2011), 
rather than look for solutions to profound 
social problems elsewhere than the crim-
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inal justice system (Price and Tewksbury, 
1997, as cited in Jenkins, 2011), and news 
media feed negative stereotypes, sensa-
tionalizing, and ignoring key groups (Ar-
guedas et al., 2023).

Regarding the health communication 
field, there is a variety of research in it: 
“[I]n studies of non-fiction media con-
tent, some analyses focus on tracking 
whether health news is reported accu-
rately” or what “tone” is prevalent, as 
with studies of news coverage and other 
analyses focus on representations of indi-
viduals in the health context (Neuendorf, 
2002/2017, p. 397). Content analysis is the 
chosen method for numerous news fram-
ing studies, like the causes, treatments, 
and prevalence of illnesses and certain 
health conditions, or the ones about 
“news images to shift from conflict to hu-
man interest” (Neuendorf, 2002/2017, p. 
400). Thus, “[a] lot of research has been 
devoted to the systematic content analy-
sis of images of racial and ethnic minori-
ties,” like “research on racial differences 
in both real-life communication behav-
iors and mediated portrayals” (Neuen-
dorf, 2002/2017, p. 409). In general, these 
groups continue to be severely under-rep-
resented, and stereotypical portrayals re-
main prevalent, even when positive (Neu-
endorf, 2002/2017).

For all the above, this essay aims to eval-
uate how extensive was the journalistic 
coverage made by national and interna-
tional media about Indigenous peoples’ 

health in Peru and to compare this cover-
age before and during the COVID-19 pan-
demic. It means from 2016 to 2019 and 
from 2021 to 2022, respectively, to deter-
mine if there is an identifiable difference 
in reporting about Indigenous people 
in Peru in times of health crisis. To per-
form such a study, the author will seek 
to critically analyze—through the lens 
of post-colonial theory—to what extent 
historical power imbalances—stemming 
from colonialism—shape news framing, 
agenda-setting, and the determination 
of news value perpetuating cultural bi-
ases.

Methodological Approach and 
Sampling

The research conducted has a descrip-
tive scope since it seeks to characterize 
the speech present in the media (Consejo 
Nacional para la Integración de la Perso-
na con Discapacidad, 2023), specifically 
concerning Indigenous peoples. For this 
purpose, the method used is content 
analysis, a technique to study any type of 
communication in a systematic way that 
quantifies messages or content into cat-
egories and subcategories and then sub-
mits it to statistical analysis (Hernández 
Sampieri et al., 1991/2006).

This technique was applied to online 
news published by three national media 
outlets that represent Peru’s media land-
scape and three public-funded interna-
tional media outlets from countries with 
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Table 1 
Sampling

Media Number of online news

Before the pandemic During the pandemic

National media El Comercio 10 10

La República 10 10

RPP 10 10

International media Voice of America 10 10

BBC 10 10

France 24 10 10

development cooperation agreements 
with Peru, so Indigenous peoples’ is-
sues could result in public interest. The 
news was then classified by quarters and 
picked by random sampling, consisting 
of 120 online news (Table 1).

The news used in the content analysis in-
cluded certain keywords based on the his-
torical evolution of the denomination of 
Indigenous peoples of Peru based on the 

training material Derechos de los pueblos 
indígenas en el Perú. El rol garante del es-
tado en la protección y promoción de los 
derechos humanos [Rights of Indigenous 
Peoples in Peru. The Guarantor Role of 
the State in the Protection and Promotion 
of Human Rights], published by the Min-
isterio de Cultura del Perú (2017), as well 
as common journalistic terms used to re-
fer to Indigenous peoples present in the 
sample (Table 2).
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Table 2 
Framing of Indigenous Peoples

Terms Related terms

Indigenous indigenous people 
indigenous community
indigenous language
indigenous area
indigenous group

Native native
native indigenous
native community

Peasant peasant
peasant community

Farmer farmer
farming community

Rural rural area
rural zone
rural community
rural people

Tribe tribe
tribal
uncontacted tribe
indigenous tribe

Ethnic ethnic 
ethnicity
ethnic group

Other terms
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Predominant Focus of the News

The thorough investigation of these news 
sources shows (Figure 1) that, in the peri-
od before the pandemic, the predominant 
focus in Peruvian articles was on govern-
mental measures (23%), social aspects 
(20%), and culture (20%), followed by a 
lesser extent by land (13%), environment 
(10%), health issues (10%), racism, and 
exclusion (3%). In this phase, nation-
al media acted as the Peruvian state’s 
mouthpiece, mainly replicating its con-
tent about governmental measures in re-
lation to Indigenous peoples. Although it 

is important that the media report on the 
activities carried out by public institu-
tions, it is needed to bring a more critical 
perspective to contrast, for example, the 
effectiveness of health coverage for Indig-
enous populations.

The data shows that another recurrent 
topic in the Peruvian press coverage was 
social aspects, linking Indigenous peo-
ples with crimes, illegal activities, and so-
cial conflicts not only as victims (e.g. en-
vironmental defenders assassinated), but 
also as victimizers (e.g. creators of social 
conflicts). In any case, a more detailed 

Figure 1 
Predominant Focus of the News in National Media Before COVID-19, November 1, 2016, to March 15, 2019
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report explaining the roots of the social 
situation faced by Indigenous peoples is 
required to fully understand the logic un-
derneath. On the other hand, reporting 
about the racism and exclusion faced by 
Indigenous peoples—which limits their 
access to health care—was incipient, 
showing the little relevance this issue had 
for national media.

Before COVID-19, international media 
(Figure 2) focused mainly on social as-
pects (32%), environment (19%), and to 
a lesser extent on culture (10%), racism 
and exclusion (10%), economic activi-
ties (10%), human rights (10%), and land 
(6%). During the period preceding the 

pandemic, international media focused 
their coverage of Indigenous peoples on 
social aspects.

In contrast to national media, the inter-
national press provided more context on 
crimes, terrorism, illegal activities, and 
social conflicts. Another frequent topic in 
international reporting was the relation-
ship between Indigenous peoples and 
the environment, particularly in terms of 
conservation efforts in the areas they in-
habit, as well as the impact of pollution, 
extractive activities, and climate change 
on their lives. However, links between en-
vironmental matters and Indigenous peo-
ples’ health were not made (for example, 

Figure 2 
Predominant Focus of the News in International Media Before COVID-19, November 1, 2016, to March 15, 2019
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how oil spills pollute water sources and 
intoxicate the population).

The content analysis highlights, when the 
pandemic was in progress (Figure 3), that 
national media focused mainly on social 
aspects (37%), support during the pandem-
ic (20%), governmental measures (13%), 
and to a lesser extent on issues about the 
impact of the pandemic (10%), racism and 
exclusion (7%), health problems (3%), ed-
ucation (3%), political participation (3%), 
and human rights violations (3%). During 
the pandemic, there was more coverage 
of social aspects than governmental mea-
sures, probably because the government 
did not take rapid action to alleviate In-

digenous peoples from COVID-19 and this 
exacerbated their social problems.

For this period, there was an increase in 
the coverage of health problems faced 
by Indigenous peoples, given that those 
issues were more evident with the latent 
health crisis, which was also covered in a 
bigger proportion. With respect to Indig-
enous peoples’ support during the pan-
demic, the news reflected more self-as-
sistance among Indigenous peoples than 
from the government. The coverage of 
racism and exclusion was more than dou-
bled since these problems became more 
noticeable due to the pandemic, as well 
as topics like education and human rights 

Figure 3 
Predominant Focus of the News in National Media During COVID-19, March 16, 2020, to October 27, 2022
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Figure 4 
Predominant Focus of the News in International Media During COVID-19, March 16, 2020, to October 27, 2022

Impact of 
pandemic

10%

Support during 
pandemic

10%

Governmental 
measures

10%

Political 
participation

35%

Economic 
activities

10%

Culture
4%

Health issues
4%

Social aspects
10%

Environment
10%

violations. Finally, reporting on political 
participation occurred mainly due to the 
general elections that took place during 
the pandemic.

International media (Figure 4) focused 
on political participation (34%), and to 
a lesser extent on social aspects (10%), 
economic activities (10%), governmental 
measures (10%), support during the pan-
demic (10%), environment (10%), impact 
of the pandemic (7%), health issues (3%), 
and culture (3%). There was a significant 
drop in the reporting of Indigenous peo-
ples’ social aspects of crimes, terrorism, 
illegal activities, and social conflicts, be-
ing their political participation the most 

covered topic. Nonetheless, coinciding 
the pandemic with the electoral period 
in Peru, international media reduced In-
digenous peoples to a mass of voters who 
supported the left-wing presidential can-
didate at that time.

The content analysis shows that, although 
it was a small percentage, it is striking that 
the proportion of economic activities cov-
ered by international media was the same 
in both the preandpandemic years. This 
reflects how foreign press considered it 
valuable to report about Indigenous peo-
ple’s livelihoods no matter the context, re-
flecting national and international govern-
mental interests in keeping a productive 
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economy reflecting the capitalist perspec-
tive of colonialism. During the COVID-19 
period, like national media, international 
media decreased environmental coverage. 
This happened even though extractive ac-
tivities did not stop during the pandemic 
period and increased Indigenous peoples’ 
risks as sources of contagion. At the same 
time, the coverage of Indigenous peoples 
and land rights disappeared from the in-
ternational reporting.

The governmental measures reported by 
the international press were not always 
related to the pandemic but with other de-
velopments ongoing. Likewise, the news 
about support during the pandemic, the 

impact of the pandemic, and health issues 
were covered by the foreign press in a low 
proportion, downplaying the vulnerability 
faced by Indigenous peoples during the 
pandemic. Similarly, there was no cover-
age of human rights violations as a pri-
mary topic and, in this period, most of the 
attention was given to how the Indigenous 
vote could affect the election results.

A valuable result of the data analysis 
shows that, during the COVID-19 pan-
demic, national media presented greater 
news coverage in the context with respect 
to international media (Figure 5). This was 
decreasing for the second and third years 
of the pandemic, with only two Peruvian 

Figure 5 
Total Number of News Stories About Indigenous Peoples and COVID-19, March 16, 2020, to October 27, 2022
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Figure 6 
Mentions of COVID-19 as a Secondary Topic in the News, March 16, 2020, to October 27, 2022
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shows the racism of the press.
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issue or the pandemic’s impact on Indige-
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Most Predominant Topics in the 
Coverage

Before the COVID-19 pandemic, the pre-
dominant topics in national media (Figure 
7) were diverse and related to living prob-
lems and human rights (23%), crimes and 
trials (20%), developments and achieve-
ments (20%), social conflicts (17%), de-
mands on the government (10%), and to 
a lesser extent on accidents and disasters 
(3%), discrimination and neglect (3%), 
and environmental issues (3%). The na-
tional media approach to Indigenous peo-
ples highlighted their needs, as well as fel-
onies or prosecution in which they might 
be involved as victims or victimizers. 

Also, national media considered import-
ant to report on current events involving 
Indigenous peoples’ participation. On the 
contrary, only a small percentage of arti-
cles were about the discrimination and 
neglect faced by indigenous peoples, min-
imizing the prevalence of this problem in 
Peruvian society and its implications for 
access to health services. There was also 
an important proportion related to social 
conflicts, which in many cases were cov-
ered in a superficial manner depicting 
Indigenous peoples as against economic 
development. It reflects the prevalence of 
the colonial discourse of the press, stig-
matizing Indigenous peoples as unruly, 
or, in other words, “savages.” This is re-

Figure 7 
Predominant Topics Covered by National Media before COVID-19, November 1, 2016, to March 15, 2019
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lated to the poor coverage of environmen-
tal issues affecting their health and tradi-
tional livelihoods.

In international media, the topics cov-
ered (Figure 8) were about crimes and 
trials (20%), living problems and human 
rights (20%), developments and achieve-
ments (17%), environmental issues 
(17%), social conflicts (10%), demands 
on the government (7%), discrimination 
and neglect (7%), and security threats 
and terrorism (3%). International media 
covered to a lesser extent social conflicts 
and demands on the government involv-
ing Indigenous peoples than national 
media.

Similar to national media, the interna-
tional press made frequent coverage of 
crimes and trials, living problems and 
human rights, and development and 
achievements. On the other hand, the 
coverage of environmental issues was 
greater than that in Peruvian media. In-
ternational media also included more 
news about Indigenous peoples’ discrim-
ination and neglect. Nevertheless, none 
of these topics was related to Indigenous 
peoples’ health.

The topic of security threats and terrorism 
was only covered by international media, 
while the topic of accidents and disas-
ters was covered solely by national me-

Figure 8 
Predominant Topics Covered by International Media Before COVID-19, November 1, 2016, to March 15, 2019
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dia (Figure 9). The first case reflects how, 
before the pandemic, national media did 
not report on ongoing terrorism develop-
ments, even though Indigenous peoples 
are the main victims of Peruvian guerril-
las and women’s sexual and reproductive 
health continues to be compromised by 
forced sterilizations committed as state 
policy during those years (Subcomisión 
Investigadora de Personas e Instituciones 
Involucradas en las Acciones de Anticon-
cepción Quirúrgica Voluntaria, 2002). 
It demonstrates how, for the Peruvian 
press, events in cities are more relevant 
than those in other areas of the country, 
which is a synonym for racism. This fact is 
also linked with the stigmatization of In-

digenous peoples as terrorists, typical in 
right-wing elites echoed by the traditional 
media (Christian, 2023).

The second case shows that accidents 
and disasters involving Indigenous peo-
ples appeared relevant only at a national 
level, but their impact was largely over-
looked by the foreign press. It can also be 
observed that no media covers issues on 
national politics in relation to Indigenous 
peoples. In all other topics, the variation 
with respect to media origin is not as sig-
nificant as in the cases indicated above.

The research shows that, during the 
pandemic, the predominant topics in 

Figure 9 
Predominant Topics Covered by Media Outlet Origin Before COVID-19, November 1, 2016, to March 15, 2019
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national media (Figure 10) were social 
conflicts (20%), living problems and 
human rights (17%), crimes and trials 
(17%), demands on the government 
(13%), developments and achievements 
(10%), national politics (10%), discrimi-
nation and neglect (10%), and accidents 
and disasters (3%). With respect to the 
previous period, the coverage of living 
problems and human rights, crimes 
and trials, as well as developments and 
achievements, decreased in national 
media. This might be caused by the ur-
gency in reporting COVID-19 as a phe-
nomenon affecting all the spheres of 
social life, so some other topics received 
less attention. 

On the other hand, there was an increase 
in social conflicts, demands on the gov-
ernment, as well as discrimination and 
neglect reporting. This change may have 
been triggered by the pandemic since the 
mentioned topics were exacerbated by it. 
While national politics were discussed 
during this period, environmental issues 
did not appear in the media. It is safe to 
assume that the first instance occurred 
as a result of the Peruvian presidential 
elections, where Indigenous peoples 
were going to exercise their right to vote. 
Conversely, national media neglected en-
vironmental matters, given that there was 
so much less governmental control over 
activities negatively affecting the envi-

Figure 10 
Predominant Topics Covered by National Media During COVID-19, March 16, 2020, to October 27, 2022
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ronment and, consequently, Indigenous 
peoples’ lifestyles. At the same time, the 
harsh conditions imposed by the pan-
demic might have caused difficulties in 
reporting from the field.

The findings of this research suggest that, 
in the international media, the topics 
covered (Figure 11) were national poli-
tics (40%), living problems and human 
rights (23%), security threats and terror-
ism (17%), environmental issues (13%), 
crimes and trials (4%), and development 
and achievements (3%). Topics like social 
conflicts, demands on the government, 
or discrimination and neglect did not 
appear anymore in this period. The main 

coverage was of national politics, a topic 
that was not covered before the pandemic 
by the international press. For sure, this 
change occurred due to the presidential 
elections, as the exercise of citizenship of 
Indigenous peoples was not considered 
relevant before to that.

The coverage of living problems and hu-
man rights remained almost the same 
with just a little increase during the pan-
demic, while reporting about environ-
mental issues slightly decreased. On the 
contrary, topics such as crimes and tri-
als or developments and achievements 
showed a considerable increase during 
the pandemic. The topic of security 

Figure 11 
Predominant Topics Covered by International Media During COVID-19, March 16, 2020, to October 27, 2022
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threats and terrorism showed a consider-
able rise in this period, a fact important 
to highlight given the ongoing develop-
ments regarding terrorist leadership and 
the former dictatorship in Peru, both re-
sponsible for thousands of crimes against 
Indigenous peoples for 20 years (Transfer 
Commission of the Truth and Reconcilia-
tion Commission of Peru, 2004/2010).

During the pandemic period (Figure 12), 
security threats and terrorism continued 
to be reported only by the international 
media. It is very striking that the nation-
al media have not reported on the issue 
about Indigenous peoples, considering 
the relevant events that occurred in this 

period, such as the death of the Shining 
Path [Sendero Luminoso] founder. Mem-
ory seems to be more relevant in the in-
ternational arena than in the territory 
where tragic events occurred. Also, only 
the international press covered environ-
mental matters, even though it was made 
in a very small proportion. The pandemic 
was a dark period where many threats to 
the environment and Indigenous peoples 
took place, not only on the field but also 
on the legislative level. However, this has 
been ignored by national media.

On the other hand, only national media 
covered demands on the government, ac-
cidents and disasters, discrimination and 

Figure 12 
Predominant Topics Covered by Media Outlet Origin During COVID-19, March 16, 2020, to October 27, 2022



179

 Año 13 (n.o 22), 2024, ISSN: 2305-7467 

ELENA GUADALUPE MADGE / HEALTH AND ETHNIC MINORITIES IN THE MEDIA: AN ANALYSIS OF THE COVERAGE OF 
INDIGENOUS PEOPLES’ HEALTH BEFORE AND DURING THE COVID-19 PANDEMIC IN PERU / PP. 159-184

neglect, as well as social conflicts. Over-
all, national media reported on different 
aspects affecting Indigenous peoples 
during the pandemic. However, it did not 
happen with international media, which 
omitted the critical situation at that time. 
It is observed that the international media 
covered mostly news about national poli-
tics (80%), compared to the national press 
(20%). In this period, the international 
press mainly reported on Indigenous peo-
ples in relation to the Peruvian presiden-
tial elections. This shows the interest the 
media outlets’ countries of origin might 
have in Peru at the political level.

Conclusions

After evaluating journalistic coverage of 
Indigenous peoples’ health in Peru, no-
table differences were identified between 
national and international media, as well 
as between the periods before and during 
the COVID-19 pandemic, both in terms 
of the topics covered and those omitted. 
Overall, there is a consistent lack of depth 
and nuance.

Before the pandemic, national media 
covered Indigenous peoples superficial-
ly, publishing reports without explain-
ing the roots of the social problems they 
faced. This is connected to the fact that, 
in this period, national media acted as the 
Peruvian state’s mouthpiece, mainly rep-
licating its content about governmental 
measures concerning Indigenous peoples 
and lacking a more critical perspective 

to report not only on public institutions’ 
activities. Therefore, the Peruvian press 
might lack data about Indigenous peo-
ples different from the government’s of-
ficial information and, consequently, it 
was not possible to fully understand the 
logic underneath Indigenous peoples’ sit-
uation through the national news, includ-
ing their limited access to healthcare.

Thus, the dominant discourse in the me-
dia reflects colonial ethnocentric preju-
dices that exclude Indigenous peoples 
and normalize the hegemony of Euro-de-
scendant power groups. This is related to 
the poor coverage of environmental issues 
affecting their health status and tradition-
al livelihoods, which are not compatible 
with the neocolonial development modes. 
Even if these problems are limiting Indig-
enous peoples’ access to health services, 
reporting about the racism and exclusion 
faced by them was incipient, showing the 
little relevance this issue had for nation-
al media and minimizing the prevalence 
of this problem in Peruvian society. As 
elaborated by Entman (1993), local news 
promotes “enlightened racism” rejecting 
the political agenda endorsed by minori-
ties and denying the existence of racism 
in today’s world.

A frequent topic in international report-
ing was the relationship between the en-
vironment and the Indigenous peoples 
regarding conservation efforts where they 
inhabit, as well as the impact of pollu-
tion, extractive activities, and climate 
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change on their lives, all this to a great-
er extent than Peruvian media. Howev-
er, environmental matters are part of the 
“global challenges” built by capitalists, 
academics, and policymakers to set the 
agenda for material interventions that 
reflect transnational corporations’ inter-
ests (Dutta & Mahuya, 2020). On the oth-
er hand, they included more news about 
Indigenous peoples’ discrimination and 
neglect, without necessarily linking these 
problems to the communities’ access to 
health services.

Besides, there was an increase in the 
coverage of health problems faced by 
Indigenous peoples, given that those is-
sues were more evident with the latent 
health crisis. As to Indigenous peoples’ 
support during the pandemic, the news 
reflected more self-assistance among 
Indigenous peoples than from the gov-
ernment. In part, this led to an increase 
in the positive tone of the national news 
regarding Indigenous peoples’ actions to 
cope with the pandemic. Paradoxically, 
this shows the absence of the State in the 
areas where these social groups inhabit, 
being themselves in charge of measures 
to survive the pandemic effects. In times 
of crisis, this was a media strategy to tell 
people that they were responsible for 
saving themselves, being a result of colo-
nialism that the national government fol-
lowed strict racial and ethnic hierarchies 
(Gonçalves, 2021), and consequently did 
not pay enough attention to Indigenous 
groups in terms of health care provision.

After the pandemic outbreak, interna-
tional news covered mainly Peruvian pol-
itics, a topic that was not covered before 
the pandemic by the international press. 
Indigenous peoples’ political participa-
tion was not considered relevant before, 
outside the election period. Between 2020 
and 2022, international media reduced 
Indigenous peoples to a mass of voters 
who supported the left-wing presidential 
candidate at that time. The attention was 
given to how the Indigenous vote could 
affect the election results, considering 
that it would mean a risk to the neoliberal 
political and economic approach and the 
growth-obsessed monolithic models of 
capital expansion spread by Western im-
perialist nations (Dutta & Mahuya, 2020), 
whose interests are represented by the in-
ternational press.

Although a small percentage, the pro-
portion of economic activities covered 
by international media was the same in 
both the pre-and postpandemic years, 
showing how foreign press considered it 
valuable to report about Indigenous peo-
ple’s livelihoods, no matter the context. 
This reflects national and international 
governmental interests in keeping a pro-
ductive economy from the capitalist per-
spective of colonialism, regardless of the 
risks to the lives and health of Indigenous 
peoples—even during the pandemic.

While national media reported on differ-
ent aspects affecting Indigenous peoples 
during the pandemic, the same did not 
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happen with international press, which 
omitted how the pandemic was affecting 
their lives. The omission of how devas-
tating the pandemic was for Indigenous 
peoples shows the racism of the press. 
The news about support during the pan-
demic, the impact of the pandemic, and 
health issues were covered by the inter-
national press in a low proportion, down-
playing the vulnerability faced by Indige-
nous peoples during the pandemic.

From all empirical findings discussed in 
this research, it follows that there is per-
sistent racism within the press. The cov-
erage or omission of Indigenous issues 
can be seen as evidence that historical 
power imbalances rooted in colonialism 
continue to shape news framing, agenda 
setting, and determining news value both 
nationally and internationally. In a post-
colonial context, media representations 
still reinforce stereotypes of formerly colo-
nized people, whose voices and issues are 
considered newsworthy only when they 
are in harmony with certain narratives. 
Further research on this topic should be 
conducted continuously and critically to 
corroborate its evolution through time.
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RESUMEN 1

La objetualización se ha visto como un 
acto negativo en la práctica clínica, pero 
Svenaeus (2023) reflexiona sobre que, de 
hecho, ha permitido un mejor entendi-
miento del cuerpo. Desde su propuesta 
epistemológica, se abordarán las formas 
buenas y malas de la objetualización en la 
práctica nutriológica de adolescencias de 
cuerpos grandes a través de la bioimpe-
dancia eléctrica. El objetivo de este artículo 

1 Débora Herrera Ramírez es alumna del doctorado en el campo disciplinario de Antropología en Salud, pertene-
ciente al Programa de Maestría y Doctorado en Ciencias Médicas, Odontológicas y de la Salud de la Universidad 
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sente trabajo. Asimismo, agradece a su tutor doctoral, el Dr. Alfredo Paulo Maya, quien la ha acompañado en 
estos años por el campo de la antropología médica. Algunos de los hallazgos presentados en este artículo se ob-
tuvieron a partir de una investigación doctoral realizada del 2020 al 2022 en el Hospital Infantil de México Federi-
co Gómez, aprobada por los Comités de Ética e Investigación de dicha institución, de modo tal que se extienden 
los agradecimientos a todas y todos los profesionales de salud que colaboraron y posibilitaron la investigación.

es, por medio de la etnografía hospitalaria, 
describir cómo priorizar las tecnologías de 
visualización en la práctica nutriológica 
influye en la interacción entre profesiona-
les de salud, adolescencias y madres, así 
como en los múltiples significados que se 
posibilitan a partir de los datos obtenidos 
por estas tecnologías. Finalmente, desde 
la hermenéutica y la fenomenología, se 
propone que, en la práctica nutriológica, 
además de atender el cuerpo biológico, 
también se atienda el cuerpo vivido de 
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las adolescencias, a partir de la escucha y 
comprensión de su ser/estar en el mundo.

ABSTRACT

We tend to see objectification as a nega-
tive act in clinical practice, yet Svenaeus 
(2023) makes us reflect that it, in fact, has 
allowed for a better understanding of the 
functioning and composition of the body. 
In this article, from his epistemological 
proposal, we will address the good and 
the bad forms of objectification in the 
nutritional practice of adolescents with 
large bodies by using visualization tech-
nologies, specifically electrical bioimped-
ance. Finally, from a hermeneutics and 
phenomenology standpoint, we propose 
that in nutritional practice, in addition to 
treating the biological body, we also treat 
the lived body of adolescents, based on 
listening to and understanding their be-
ing/existence in the world.

RESUMO

A objetivação tem sido vista como um ato 
negativo na prática clínica, mas Svenaeus 
(2023) faz-nos refletir que tem de facto 
permitido uma melhor compreensão do 
funcionamento e da composição do cor-
po. Neste artigo, a partir de sua propos-
ta epistemológica, abordaremos as boas 
e más formas de objetivação na prática 
nutricional de adolescentes com corpos 
grandes ao utilizar tecnologias de visua-
lização, especificamente a bioimpedância 
elétrica. Ao final, a partir da hermenêuti-

ca e da fenomenologia, propomos que na 
prática nutricional, além de atendermos 
ao corpo biológico, atendamos também 
ao corpo vivido da adolescência, a partir 
da escuta e da compreensão do seu ser/
estar no mundo.

PALABRAS CLAVE / KEYWORDS / 
PALAVRAS-CHAVE

Objetualización, tecnologías de visualiza-
ción, adolescencias, nutriología, fenome-
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visualization technologies, adolescents, 
nutritionology, phenomenology, herme-
neutics / objetificação, tecnologias de 
visualização, adolescência, nutrição, fe-
nomenologia, hermenêutica

La nutriología es una de las áreas de 
la salud que no escapa a la incorpo-
ración de las tecnologías en su prác-

tica. De hecho, es de las disciplinas a las 
que más se podría acusar de objetualizar 
los cuerpos; ya nos lo recuerda Svenaeus 
(2023) al señalar que hay que pensar en las 
mediciones de altura y peso a lo largo del 
tiempo (p. 146). Y, efectivamente, el interés 
por medir el cuerpo es muy antiguo, como 
apunta Valero Cabello (s. f.): «Los egipcios 
ya aplicaban una fórmula fija para la re-
presentación del cuerpo humano» (p. 2).

Hasta la fecha, la práctica de la nutriolo-
gía tiene como parte esencial el empleo 
de la antropometría, la cual «trata del 
estudio cuantitativo de las características 
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físicas del hombre» (Valero Cabello, s. f., 
p. 2). De hecho, etimológicamente, es una 
palabra que viene del griego anthropos 
y metrikos, lo que significa medida del 
hombre, así que se obtienen números, 
datos e índices que califican los cuerpos 
(Valero Cabello, s. f., p. 2).

Aunque actualmente estas mediciones 
corporales se hacen por medio de técnicas 
estandarizadas con instrumentos manua-
les específicos, como el tallímetro, el esta-
dímetro, la cinta métrica, el plicómetro y 
la báscula, lo cierto es que estas técnicas 
e instrumentos han sido reemplazados 
cada vez más por tecnologías digitales 
a través de dispositivos que permiten la 
estimación y datificación de componen-
tes corporales que se comparan tanto 
con valores de normalidad como entre sí 
mismos —monitoreo—. El hecho de que 
estas herramientas tecnológicas sean am-
pliamente empleadas en la nutriología se 
debe a que realizan la medición y el análi-
sis de datos en cuestión de segundos; son 
más fáciles de usar y ofrecen un mayor 
número de información en comparación 
con lo instrumentos manuales.

Las tecnologías digitales en salud son muy 
vastas, de modo que, para poder dialogar 
con el escrito de Svenaeus (2023), se hará 
referencia concretamente a las tecnologías 
de visualización. Estas, a su vez, también 
abarcan un amplio espectro, desde todas 
aquellas tecnologías de imágenes —como 
rayos X, ultrasonidos o tomografía compu-
tarizada— hasta figuras que hacen referen-

cia a partes corporales, diseñadas e impre-
sas en 3D. Todas estas tecnologías, como 
su calificativo lo indica, permiten visua-
lizar el cuerpo a través de datos, gráficos, 
representaciones, imágenes o figuras que 
lo hacen visible (Lupton, 2017). Por esta ra-
zón se ubica a la bioimpedancia eléctrica 
dentro de estas tecnologías.

La bioimpedancia eléctrica permite co-
nocer y analizar la composición corporal 
mediante la estimación de cuatro com-
ponentes principales: agua total, masa 
grasa, masa libre de grasa —músculo— y 
masa mineral ósea. Como señalan Sán-
chez Jaeger y Barón (2009), «se funda-
menta en la oposición de las células, te-
jidos o líquidos corporales al paso de una 
corriente eléctrica» (p. 105). Los datos nu-
méricos de los componentes del cuerpo, 
al compararse con valores de referencia, 
indican normalidad, deficiencia o exceso. 
Asimismo, la comparación de valores de 
estos componentes en distintos momen-
tos —monitoreo— permite evaluar la efec-
tividad de determinadas intervenciones 
con la finalidad de influir en el estado 
nutricional. Estos datos numéricos son 
representados en imágenes que indican, 
por segmentos —brazos, piernas, tron-
co—, la composición, empleando colores 
que señalan los componentes y la canti-
dad en unidad de peso o en porcentajes; 
es decir, se logra «visualizar» la composi-
ción del cuerpo y cuánta grasa, músculo, 
agua y hueso tiene, lo que podría llamar-
se una disección digitalizada (Amoore y 
Hall, 2009, p. 448).
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En la Figura 1, se reporta la cantidad de 
peso corporal —weight—, masa grasa 
—fat mass—, masa ósea —bone mass—, 
proteína —protein—, masa libre de grasa 
—fat free mass o FFM, por sus siglas en 
inglés—, masa muscular —muscle mass— 
y agua corporal total —total body water o 

TBW, por sus siglas en inglés—; y, en la 
Figura 2, se señala la cantidad de grasa  
—fat— por segmentos, es decir, la canti-
dad de grasa en el tronco —trunk—, los 
brazos derecho e izquierdo —right arm, 
left arm— y las piernas derecha e izquier-
da —right leg, left leg—.

Figura 1
Composición corporal a partir de bioimpedancia eléctrica

Figura 2
Porcentaje de grasa corporal por segmentos

Nota. Resultado de medición hecha por bioimpedancia con aparato RD-545PRO TANITA.

Nota. Resultado de medición hecha por bioimpedancia con aparato RD-545PRO TANITA.
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Estas tecnologías de visualización en el 
área biomédica —incluida la nutriología— 
han permitido entender mejor el funcio-
namiento y la composición del cuerpo y, 
por tanto, su vínculo con factores de ries-
go, con la prevención y con el tratamiento 
de condiciones patológicas; sin embargo, 
todo ello, irónicamente, también puede 
ser perjudicial. ¿De qué manera tener más 
información y conocimiento de nuestros 
cuerpos puede ser dañino? Simplemen-
te, porque estas formas de conocimiento 
influyen en nuestra experiencia corporal.

La intención de este artículo no es des-
acreditar o desmotivar el empleo de las 
tecnologías de visualización. Más bien, 
se trata de alertar sobre la manera en que 
determinadas orientaciones de su uso 
dentro de la práctica nutriológica pueden 
alejarse de una práctica humanizada y, al 
mismo tiempo, plantear propuestas para 
acercarse a dicha práctica. Por ello, el ob-
jetivo es describir cómo priorizar las tec-
nologías de visualización en la práctica 
nutriológica influye en la interacción en-
tre profesionales de salud, adolescencias 
y madres, así como señalar los múltiples 
significados que se posibilitan a partir de 
los datos obtenidos por estas tecnologías.

Para lograr este objetivo, se emplea la 
propuesta epistemológica que plantea el 
filósofo Fredrik Svenaeus (2023), quien 
resalta la importancia de la hermenéutica 
y la fenomenología en la práctica médica, 
dentro de la que se incluye la nutriología. 
¿Por qué considerar la hermenéutica y la 

fenomenología en la nutriología? Para 
responder, primero es importante señalar 
qué se entiende por cada una, lo que ayu-
dará a contestar la pregunta planteada.

La reflexión parte de la propuesta de Sve-
naeus sobre las formas buenas y malas de 
objetualización en la práctica médica, de-
sarrollada en su reciente artículo titulado 
«The Phenomenology of Objectification 
in and Through Medical Practice and Te-
chnology Development» (Svenaeus, 2023, 
p. 141). Se partirá de cómo este autor en-
tiende la hermenéutica y la fenomenolo-
gía en la práctica médica para, posterior-
mente, vincular estos conceptos con sus 
planteamientos de la objetualización y, 
finalmente, con los resultados de esta in-
vestigación.

La hermenéutica será entendida, en este 
contexto, como aquella teoría que busca 
la comprensión e interpretación del ser/
estar-en-el mundo de las adolescencias, 
tanto de la parte biológica —que incluye 
el diagnóstico y la terapéutica y, por tan-
to, el uso de las tecnologías— como de la 
vida cotidiana y las experiencias (Sve-
naeus, 2000).

En el artículo citado, Svenaeus (2023, p. 
141) advierte que los fenomenólogos solo 
se han enfocado en señalar los peligros 
de objetualizar al paciente a partir del uso 
de la tecnología médica, ya sea a través de 
imágenes o de números. Svenaeus seña-
la que el uso de la tecnología médica no 
necesariamente lleva a la objetualización 
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del paciente; ello dependerá de si se in-
cluye o no la perspectiva del paciente, así 
como del contexto, no solo del paciente, 
sino tamién del entorno donde se lleva a 
cabo el encuentro médico-paciente, in-
cluyendo el marco económico. Así, consi-
dera que hay buenas y malas maneras de 
ser objetualizado.

Metodología

Algunas menciones en este artículo par-
ten de una investigación doctoral antro-
pológica que explora las experiencias 
de atención médica de adolescentes con 
diagnóstico biomédico de obesidad seve-
ra en un hospital pediátrico de tercer ni-
vel de atención.

Método

La investigación abarcó varios métodos 
según el acercamiento a los diferentes 
colaboradores —adolescentes, madres y 
profesionales de salud—. Para el propó-
sito de este artículo, se destaca el método 
de etnografía hospitalaria. Se entiende por 
etnografía al método para recopilar datos 
de interés, en este caso, datos relacionados 
con las prácticas y relaciones entre profe-
sionales de salud, adolescencias y madres 
en torno a la atención médica; el adjetivo 
hospitalaria hace referencia al hospital 
como lugar de campo, es decir, el lugar 
donde ocurren estas prácticas cotidianas 
y donde la investigadora observa y descri-

2 Ello no implica que se mencionará a todos los adolescentes en este artículo.

be, estando allí con los actores clave para 
comprender sus significados y perspecti-
vas (Hesse-Biber y Leavy, 2008; Long et al., 
2008). La etnografía hospitalaria es ideal 
para lograr el objetivo de esta investiga-
ción: describir interacciones y significados 
ante el uso de las tecnologías de visualiza-
ción en la práctica nutriológica.

Durante dos años, la investigadora acu-
dió de una a dos veces por semana a las 
consultas que reciben las adolescencias 
como parte de un tratamiento integral 
—nutriología, psicología y terapia fami-
liar—. En un inicio, se le permitió brindar 
atención nutriológica; posteriormente  
—por implicaciones metodológicas—, 
solo participó como escucha y acompa-
ñante en las consultas.

Este artículo se enfoca específicamente 
en la práctica nutriológica, área en la que 
mayoritariamente se emplea la bioimpe-
dancia eléctrica. Al estar la investigadora 
presente en dichas consultas, además del 
método de observación participante, se 
entablaron conversaciones con profesio-
nales de salud. La información de interés 
para la investigación quedó registrada en 
un diario de campo.

Participantes

Se incluyeron cinco adolescentes con 
diagnóstico biomédico de obesidad se-
vera que recibieron atención médica2. 
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También se sumó a sus madres como co-
laboradoras, por ser las principales cui-
dadoras y responsables de acudir a las 
consultas médicas de sus hijas/hijos. Asi-
mismo, se incorporó a profesionales de 
salud —trabajadores, residentes y practi-
cantes— que participaban en la atención 
de las adolescencias.

Es importante aclarar que, a lo largo del 
artículo, se alude tanto a adolescencias 
con obesidad severa como a adolescen-
cias de cuerpos grandes. En el primer 
caso, se hace referencia a un término usa-
do en el ámbito de la biomedicina, inclui-
da la nutriología; en el segundo caso, a 
un posicionamiento de aceptar la diversi-
dad corporal y, sobre todo, considerando 
la no patologización de los cuerpos.

Método de muestreo

Se utilizó un muestreo no probabilístico, 
intencional, también llamado delibera-
do o por conveniencia (Martínez-Salga-
do, 2012; Russell Bernard, 1995/2006), 
debido a que la muestra fue elegida in-
tencionalmente para cumplir el propó-
sito de la investigación. No se requiere 
de un «muestreo científico en investiga-
ción fenomenológica» (Russell Bernard, 
1995/2006, p. 50), pues la finalidad es 
«tratar de ver la realidad a través de los 
ojos del informante» (Russell Bernard, 
1995/2006, p. 11), que ha vivido o expe-
rimentado lo que se pretende investigar, 
mas no generalizar dichas experiencias 
(Russell Bernard, 1995/2006).

Tipo de estudio

El tipo de estudio fue de diseño observa-
cional, descriptivo.

Criterios de inclusión

Los criterios de inclusión fueron los si-
guientes:

— Adolescencias (edades entre los 
10 y los 19 años)

— Diagnóstico biomédico de obesi-
dad severa

— Asistencia a las consultas de 
atención en el hospital pediátrico 
durante abril de 2021

— Ambos sexos (mujer y hombre)
— Con o sin comorbilidades
— Aceptación plena y libre al pro-

yecto, con acuerdo y firma del 
Consentimiento informado de las 
adolescencias y de sus cuidado-
res principales

Criterios de exclusión

Los criterios de exclusión fueron los si-
guientes:

— Causa de obesidad endógena u 
orgánica (endocrinas, síndro-
mes genéticos, lesiones hipota-
lámicas)

— Presencia de cáncer
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Captura, manejo y procesamiento de 
los datos

La investigadora registró de manera digi-
tal, en un programa informático, los datos 
obtenidos a partir de las observaciones 
participantes y del diario de campo. Los 
codificó con un seudónimo que identifi-
que a la/el informante, seguido del lugar 
y la fecha en que fueron registrados.

Toda la información obtenida median-
te entrevistas, observación y trabajo de 
campo se clasificó por categorías —o 
variables—, las cuales previamente se 
fueron construyendo a partir de la teoría 
empleada. Si hubo información que no 
coincidió con alguna categoría, se fue 
creando durante este proceso, como parte 
de las llamadas categorías emergentes.

Análisis de datos

Aunque existen paquetes estadísticos 
para la investigación cualitativa, se eligió 
la triangulación de datos, teórica y meto-
dológica, como forma de análisis. Esta, 
además de ser útil para validar la infor-
mación obtenida, es conveniente para 
identificar las diversas formas en que un 
fenómeno se puede estar observando y, 
con ello, ampliar y profundizar su com-
prensión (Rodríguez Sabiote et al., 2006; 
Ruiz Olabuénaga, 1996/2012).

También es importante mencionar que el 
rigor metodológico acompañó todo el pro-
ceso de investigación. Una de las riquezas 

de la investigación antropológica es que 
esta se adapta a las condiciones propias 
de las adolescencias y los cuidadores, y 
a los contextos, siempre manteniendo un 
compromiso ético con todos los involu-
crados, el cual va más allá del consenti-
miento informado.

Consideraciones éticas

La investigación fue aprobada por todos 
los Comités de Ética e Investigación de la 
institución pediátrica, la cual tampoco 
se nombra, a fin de mantener la confi-
dencialidad.

Desde el inicio de la investigación, la in-
vestigadora fue presentada a los profesio-
nales de salud de las consultas en las que 
participó. Ahí se dio a conocer, de manera 
muy general, el motivo de su presencia.

Por otra parte, tanto a las adolescencias 
como a sus madres se les otorgó y explicó 
el asentimiento y el consentimiento in-
formado, respectivamente. Los firmaron 
y estuvieron plenamente de acuerdo con 
estos.

Finalmente, ee emplearon seudónimos 
para todos los involucrados, a fin de pro-
teger su identidad.

Desarrollo

Lo que sigue a continuación se divide en 
tres partes. En la primera, se aborda lo 
que se entenderá por objetualización y su 
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implicación en la práctica nutriológica. 
Svenaeus (2023) señala que hay acciones 
buenas y malas de la objetualización, las 
cuales se describirán en la segunda y ter-
cera parte, respectivamente, dentro de la 
práctica nutriológica y, específicamente, 
en adolescencias. 

La objetualización en la práctica 
nutriológica

Svenaeus usa la categoría objetualización 
—objectification en su idioma original— 
a partir de las ideas de Nussbaum (1995, 
como se citó en Svenaeus, 2023), quien 
señala que una persona puede ser tratada 
como objeto a través de las manos o pa-
labras. Así, Svenaeus, usando el término 
de la mirada médica de Foucault (1994, 
como se citó en Svenaeus, 2023), cree que 
la «mirada» del médico también puede 
objetualizar —es decir, convertir en obje-
to— a la persona en el encuentro médico. 
Svenaeus también refiere a Sartre para 
hablar de la objetualización, pues este fi-
lósofo coincide con que la mirada del otro 
objetualiza, lo convierte en un cuerpo 
(Svenaeus, 2023, párr. 10). 

En adelante, se empleará la categoría de 
objetualización, que parte desde la pers-
pectiva de feministas como Nussbaum 
(1995), quien, de hecho, señala que la 
objetualización tiene características que 
pueden ser buenas o malas, dependien-
do del contexto general (p. 251). Esto va 
en línea con lo que plantea Sveanaeus en 
torno a las formas buenas y malas de la 

objetualización médica. A continuación, 
se señalan las siete nociones que ofrece 
Nussbaum (1995) para preguntarse por 
esto: ¿qué implica que tratemos como ob-
jeto a un ser humano?

(1) Instrumentalidad: como una herra-
mienta para sus propósitos
(2) Negación de autonomía: como si care-
ciera de autonomía y autodeterminación
(3) Inercia: como si careciera de agencia y 
quizá también de actividad
(4) Fungibilidad: como intercambiable (a) 
con otros objetos del mismo tipo o (b) de 
otros tipos
(5) Violabilidad: como si careciera de in-
tegridad límite, como algo que está per-
mitido romper o aplastar
(6) Propiedad: como algo que es propie-
dad de otro, que puede comprarse o ven-
derse
(7) Negación de la subjetividad: como 
algo cuya experiencia y sentimientos  
—si los hay— no necesitan ser tenidos en 
cuenta

De acuerdo con las anteriores nociones 
señaladas por Nussbaum, como profe-
sionales de la nutriología se puede ser 
potenciales objetualizadores, ya que, en 
dicha práctica, predomina la mirada diri-
gida al cuerpo y sus componentes. Aquí 
destaca la evaluación antropométrica y 
bioquímica, que implica valorar a partir 
de números para determinar un estado de 
salud deseable o no: en el primero, a par-
tir de mediciones corporales; en el segun-
do, a partir de sustancias químicas en el 
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cuerpo. Al solo enfocar la práctica en eva-
luar estos componentes, se mira única-
mente un cuerpo con determinados datos 
numéricos, que habrá que «normalizar» o 
«arreglar», como si fuera un objeto.

Pero Svenaeus (2023, párr. 4) afirma que, 
cuando acudimos por atención médica, 
esperamos ser objetualizados. Pone de 
ejemplo el dolor de estómago: uno no 
solo espera que el médico se interese por 
la descripción de sus dolores o por su es-
tresante situación de vida, sino que es-
pera que realice múltiples estudios para 
detectar si se trata de alguna enfermedad. 
Esto es cierto, pero no es así para todos 
los casos; en este punto, surgen algunos 
cuestionamientos: ¿las adolescencias de 
cuerpos grandes también esperan ser ob-
jetualizadas? ¿Qué esperan las adolescen-
cias que atendamos? ¿Qué peligro conlle-
va tratarlas como objetos en una etapa de 
búsqueda de identidad, en la que, de por 
sí, ya se evalúan constantemente entre 
ellas/ellos en relación con qué tan «per-
fectos» o no son sus cuerpos?

Formas de objetualización

Sostiene Svenaeus (2023) que la diferen-
cia entre una buena y una mala forma de 
objetualización está en si percibimos o no 
ambos cuerpos: el físico y el vivido. Podría 
resultar sencillo percatarse de ello; sin em-
bargo, para la mayoría de profesionales de 
salud, hablar de experiencias, vivencias 
o emociones en el encuentro clínico pue-
de resultar difícil, complejo, imposible o, 

incluso, innecesario. Tratándose de áreas 
pediátricas, esto ocurre aún más, porque 
cada adolescencia transita por periodos 
muy específicos, contextos complejos, rea-
lidades variadas, problemáticas de distin-
ta gravedad y expectativas muy diversas, 
de modo tal que es menos complicado en-
focarse solo en el cuerpo físico.

Resultados

Se observó que priorizar la bioimpedan-
cia en la práctica nutriológica influye 
en prácticas de objetualización malas, 
siguiendo lo que se señaló de Svenaeus 
(2023). A continuación, se indican al me-
nos dos formas negativas, tomando como 
guía algunas de las nociones de Nuss-
baum (1995) apuntadas anteriormente.

Las malas formas de objetualización 
en la práctica nutriológica con 
adolescencias de cuerpos grandes

 (1) Fungibilidad. Aunque el hecho de 
que un objeto sea fungible se refiere a que 
se consume una vez que es utilizado —y, 
por tanto, se trata de un objeto desecha-
ble—, se toma la definición que da Nuss-
baum (1995), quien se refiere a cuando el 
objetualizador trata al objeto como inter-
cambiable (a) con otros objetos del mis-
mo tipo o (b) de otros tipos (p. 257).

Ello se relaciona con el hecho de que, en 
la consulta nutriológica, se asume que 
todos los cuerpos de las adolescencias 
tienen que comportarse o funcionar de la 
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misma manera; y que, por tanto, si unos 
cuerpos responden a determinada inter-
vención, los otros tendrían que hacerlo. 
Se intercambian razonamientos asumien-
do que los cuerpos con obesidad son ob-
jetos del mismo tipo (Nussbaum, 1995, p. 
257), siendo este tipo la forma patologi-
zada. Lo anterior se ejemplifica a través 
de una consulta en la que se priorizaron 
los datos de la bioimpedancia, de modo 
que se convirtió a Nadia, una adolescente 
de 15 años de edad, en un objeto caracte-
rizado por un conjunto de datos, lo cual 
facilitó la intervención. Lo que sigue a 
continuación se desprende del diario de 
campo de la investigadora y ocurrió en 
una consulta de nutriología.

En el consultorio, se encontraba una re-
sidente y un adscrito del área de nutrio-
logía, quienes, después de haberle hecho 
las mediciones en la bioimpedancia a Na-
dia, comentan lo siguiente:

Residente.— Ya van varias consultas 
que no te ha ido bien. De nuevo subis-
te grasa, de 48 a 52 %, aunque, bue-
no, se mantuvo tu peso.

Adscrito.— Algo está pasando, por-
que no puede ser que con lo que nos 
cuentas que estás comiendo no se 
haya logrado bajar grasa. ¿Comiste 
algo fuera del plan?

Nadia, con la cabeza agachada, la mueve 
de un lado a otro indicando negación. Su 
mamá —Sofía— responde:

Sofía.— No, yo estuve en casa, o sea, 
en home office. Estuve un mes y me-
dio en casa, y tuve la oportunidad 
de estar haciendo de comer y darme 
cuenta de que no saliera o comiera 
otra cosa.

Adscrito.— Mmm, pues, sí está raro 
[…], porque la máquina [refiriéndose 
a la bioimpedancia] dice otra cosa. 
No están haciendo bien las cosas; la 
máquina dice que te está faltando 
agua, aunque la medición de la má-
quina no es tan exacta cuando falta 
agua… También podría ser eso, pero 
sí te falta hacer ejercicio, porque en la 
máquina sale que no subiste nada de 
músculo.

Como se lee, las aseveraciones que da el 
adscrito a Nadia ante los resultados obte-
nidos señalan una mala forma de objetua-
lización, en la que el adscrito, al concebir 
a Nadia como un objeto con determinada 
funcionalidad, espera que, con las calo-
rías reportadas por Nadia, «debió» haber 
bajado su porcentaje de grasa corporal. 
En este caso, la bioimpedancia como tec-
nología de salud valida esa funcionalidad 
que se debe esperar de un objeto como el 
cuerpo de Nadia: todo cuerpo sometido 
a determinado aporte energético debería 
mostrar un cambio, en este caso, reduc-
ción de grasa. Además, se asegura que 
este objeto —el cuerpo de Nadia— «ne-
cesita» ejercitarse, dado que, como el 
adscrito lo dice, «en la máquina sale que 
no subiste nada de músculo». Es decir, la 
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bioimpedancia «revela» y acusa la falta 
de actividad física de Nadia, tomándose 
como verdad antes que preguntarle direc-
tamente a ella.

 (2) Negación de la subjetividad. 
Para Nussbaum (1995), esta ocurre cuan-
do el objetualizador trata al objeto como 
algo cuya experiencia y sentimientos 
—si los hay— no necesitan ser tomados 
en cuenta. En este sentido, como nutrió-
logas/os, al priorizar las tecnologías en 
la práctica, se está en una latente prác-
tica de anular las experiencias y senti-
mientos de quienes asisten a la consul-
ta, pues se brinda mayor confianza a lo 
reportado por estas tecnologías —como 
verdad irrefutable— que a lo contado 
por las adolescencias. En relación con 
esto, Svenaeus (2023, párr. 22) sostiene 
que la pregunta urgente es si la medi-
ción y la visualización de los números 
corporales aumenta o disminuye el nivel 
de confianza que las personas tienen so-
bre sus propios cuerpos. Este cuestiona-
miento de Svenaeus ya ha sido resuelto: 
la respuesta es que, indudablemente, 
cada vez más los resultados de las tecno-
logías en salud disminuyen la confianza 
sobre nuestros cuerpos; un gran número 
de publicaciones lo confirman, especial-
mente en el caso de aquellas tecnologías 
de automonitoreo.

En seguida, se muestra cómo en la prác-
tica se puede ejercer una mala forma de 
objetualización al no tomar en cuenta 
las experiencias y sentimientos de las 

adolescencias, lo que ocasiona que des-
confíen de sí mismas y de sus cuerpos, al 
ver cómo las/os nutriólogas/os confían 
más en lo reportado por las tecnologías 
de visualización. Para ello, se retoma el 
caso de Nadia.

Al salir del consultorio, acompañé —como 
investigadora— a Nadia y a su madre a su 
próxima consulta. Las percibí tristes. Lle-
gamos al consultorio y el psicólogo avisó 
que tardaría un poco en atenderlas. Nos 
sentamos en unas bancas cercanas. Sofía 
rompió el silencio volteando a ver a su 
hija. La abrazó y le preguntó:

Sofía.— ¿Cómo te sientes, hija?

Nadia.— [Comienza a llorar] Frustra-
da, porque los resultados hacen que 
dude de mí misma. Cuando el nu-
triólogo me preguntó algo así como 
«¿pero sí lo hiciste bien?», como que, 
al preguntarme tan dudoso, hace que 
dude de mí misma.

Dejan de abrazarse y Sofía, dirigiéndose 
a mí, dice:

Sofía.— ¡Ay, Debo! Discúlpanos.

Débora.— Al contrario. Una disculpa, 
porque tal vez inconscientemente en 
nuestra formación se nos ha repetido 
que dudemos de los pacientes. Créan-
me que no es intencional; nos ense-
ñaron a confiar tanto en los datos. Es 
comprensible su llanto.
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Sofía.— Gracias. Pues es desmoti-
vante. Para nosotras es una frustra-
ción constante de muchos años. Aquí 
siempre venimos con el estrés de que 
nos van a regañar y a decir «no lo hi-
ciste». Tratamos de hacer las cosas 
que me están diciendo. Será un 80 % 
de cumplimiento. […] Y la otra es que 
¡hace ejercicio! Ellos creen que les 
mentimos. Cuando empezamos con 
el aparatito ese que la mida, decía 
que si hacía ejercicio, que la grasa, 
que el músculo, que no sé qué. «Es 
que aquí dice que sí hace ejercicio y 
sí tiene el agua adecuada», nos decía 
la doctora.

El fragmento responde a la pregunta de 
Svenaeus (2023) sobre si las tecnologías 
aumentan o disminuyen la confianza en 
nuestros cuerpos: Nadia, al ser sometida 
a cuestionamientos a partir de la «ver-
dad» de los datos de la bioimpedancia, 
responde que «hace que dude de mí mis-
ma». Ello puede resultar perjudicial en 
las adolescencias, en tanto que estas per-
sonas transitan por un periodo de intensa 
búsqueda de identidad.

Discusión

Como se pudo apreciar en los ejemplos 
señalados en los resultados, al priorizar 
la bioimpedancia eléctrica en la práctica 
nutriológica, se puede objetualizar de for-
ma mala a las adolescencias. Sin embar-
go, es importante discutir que estas for-
mas de objetualización no son prácticas 

intencionadas por parte de los profesio-
nales de salud; hay factores que influyen 
en dichas prácticas, como la formación 
biomédica, en la que la enseñanza va en-
focada en la atención al cuerpo biológico. 
Otro factor es que la práctica puede estar 
limitada a lo que señala Svenaeus (2023, 
párr. 24): un entorno institucional que 
lo hace dependiente de estructuras eco-
nómicas y políticas que moldean y res-
tringen las posibilidades de ayudar a los 
pacientes.

Un claro ejemplo es la falta de tiempo para 
las consultas, lo que ocurre por la enorme 
saturación de pacientes y las cada vez 
mayores actividades de administración 
exigidas a los profesionales de salud. Y 
esto es aún más difícil cuando se labora 
bajo políticas institucionales que atien-
den más a lógicas de mercantilización del 
conocimiento que a valores basados en 
una atención de calidad y satisfacción de 
los pacientes. Con ello se hace referencia 
a dos situaciones en particular: (1) cuan-
do las instituciones exigen que sus traba-
jadores de salud realicen investigaciones 
y publiquen determinado número de ar-
tículos en cierto periodo para evaluar su 
productividad, lo que genera que los pro-
fesionales prioricen el uso de tecnologías 
de visualización para obtener determina-
dos datos y ocasiona, a su vez, que en los 
encuentros clínicos se invierta más tiem-
po en recaudar infinidad de información 
que en escuchar a las adolescencias; y (2) 
el número de pacientes que atienden en 
determinado periodo.
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Es comprensible que los trabajadores de 
salud se esfuercen más en el cumplimien-
to de los parámetros anteriores, aunque 
se compadezcan de las adolescencias y 
tengan toda la intención de que estas lo-
gren su bienestar. En relación con ello, se 
comparte un fragmento de un diálogo con 
una nutrióloga llamada Carolina, a partir 
del cual se puede comprender lo que es 
laborar bajo lógicas institucionales que 
priorizan lo ya mencionado:

Débora.— Cuando llegan los adoles-
centes a consulta por primera vez, 
¿generalmente ya han pasado por 
otros tratamientos?

Carolina.— Sí, pero frustrados. Ape-
nas el lunes llegó una niña y te dice 
perfecto: «Yo era muy flaca porque 
mi mamá me abandonó». Hasta que-
rían terapia en ese momento y dije: 
«A ver, Caro. No es tu trabajo; soy la 
nutrióloga»

Débora.— Pues, sí, pero a veces sí es 
necesario escuchar, ¿no?

Carolina.— Sí escucho, pero llega un 
momento en que conmigo van contra 
reloj. Yo me tardo dos horas con un 
niño y me cuelgan. […] Las atendí a 
ella y a la abuela; al final, se fueron 
muy contentas, a pesar de no escu-
charlas todo lo que yo quisiera o lo 
que ellas quisieran en ese momento. 
Se fueron muy tranquilas, porque me 
adapté a ellas y comprendieron.

Carolina nos demuestra que, aun frente a 
contextos institucionales limitantes, como 
la falta de tiempo, se puede evitar objetua-
lizar negativamente a las adolescencias.

Conclusiones

Se concluye este artículo ofreciendo he-
rramientas tomadas de Nussbaum (1995) 
para lograr combinar la objetualización 
con igualdad, respeto y consentimiento.

(1) Otorgar subjetividad a las 
adolescencias

Al preguntar a las adolescencias de cuer-
pos grandes lo que ha implicado el diag-
nóstico de obesidad y de qué manera ha 
interrumpido su cotidianidad, como profe-
sionales se puede ayudar a que compren-
dan de mejor manera lo que pasa en su 
cuerpo, empleando las tecnologías como 
auxiliares. Se trata de que las imágenes 
y los números sean solo parámetros, y 
que no causen extrañeza o rechazo de su 
cuerpo. Se puede alentar en consulta que 
compartan las experiencias que han teni-
do para implementar cambios y lograr há-
bitos saludables, y no a partir de números, 
lo que evita que vinculen su identidad y su 
bienestar con un número de peso corporal 
o con determinado porcentaje de grasa.

(2) Otorgar autonomía a las 
adolescencias

Las tecnologías digitales en salud, si bien 
proporcionan datos que guían un diag-
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nóstico, no deben ser empleadas como 
dispositivos que influyan negativamente 
en las percepciones y, por tanto, acciones 
de las adolescencias. Es decir, la idea es 
que no sean limitantes o incapacitantes. 
Primero, es conveniente conocer las expe-
riencias corporales de las adolescencias, 
que expresen de lo que son capaces, mo-
tivándolas a activarse desde el gozo y la 
plenitud de sus cuerpos.

Finalmente, se aconseja establecer una 
relación de consentimiento mutuo para 
lograr el bienestar individualizado traba-
jando en, con y a través del cuerpo (Pelle-
grino y Thomasma, 1981, p. 80, como se 
citó en Svenaeus, 2023, p. 147), en la que, 
como profesionales de salud, se les haga 
saber a las adolescencias que están preo-
cupados y dispuestos a ayudar y a cuidar 
tanto el cuerpo biológico como el cuerpo 
vivido.

Consideraciones finales

Lo que expresa este artículo es resultado 
de la interpretación de la autora, en tanto 
profesional de salud —nutrióloga clínica 
pediátrica— e investigadora en las cien-
cias sociales —antropología médica—, y 
a partir de lo observado y registrado en 
las consultas de nutriología de un hospi-
tal pediátrico de tercer nivel, utilizando 
como referencia las prácticas y percepcio-
nes de un número limitado de adolescen-
cias. En estudios antropológicos, la repre-
sentatividad de la muestra, más que del 
número de sujetos, depende de la riqueza 

de sus experiencias, ya que se los sitúa en 
el centro de la investigación y se les da un 
lugar como intérpretes de su realidad. En 
concreto, las muestras en escala pequeña 
son válidas para comprender un fenóme-
no. De este modo, lo expresado podrá te-
ner similitudes o no con las prácticas de 
otros profesionales de salud en institucio-
nes pediátricas.
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