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Comunicacion para una mejor salud global
Comunication for better global health

Monika Gehner

Este siglo ha sido testigo de extraordinarios agsien el terreno de la saludbfida. Los grandes logros sanitarios de
Ultimas décadas forman parte de las principalesfivtamaciones sociales de nuestro siglo. En el oateda salud
global, los grandes éxitos implican nuevos retosnika Gehner, desde el Departamento de Promocifmsidud de la
OMS, adelanta algunas lineas de trabajo que debé@mtarse en el proximo milenio.

This century has borne witness to extraordinaryaades in the area of public healthcare. The gkaeaements i
health in recent decades form part of the princspalial transformations of our century. In thedief global health, bi
successes involve new challenges. Monika Gehrem the department of health awareness of the WH@yests son
lines of work which will need to tackled in the cioig millennium.

«El cambio es ley de vida.
Y quienes se empefian en contemplar sélo el pasado
o el presente perderan lo que nos depare el futuro»

John F. Kennedy
Frankfurt, Alemania occidental, 1963

¢, Como ampliar los programas de las autoridadescp8bpara pasar de cuestiones biomédicas a la
problematica de salud social, de una perspectig@eatal a una vision global, y de una
intervencién aislada de los medios de comunicagildncolaboracion entre los medios y colectivos
de ambito local?

De las cuestiones biomédicas a la complejidad sdaie la salud

Este siglo, que ha sido testigo de extraordinai@sces en el terreno de la salud publica, toea ya

su fin y el mundo se enfrenta a nuevos desafiat@s@as que vienen a sumarse a los problemas ya
conocidos. La revolucion sanitaria del siglo xxayransicion demografica provocaran un cambio
significativo en las causas de muerte e incapaclaelantes eran enfermedades infecciosas y ahora
son lesiones y enfermedades no contagiosas.

Los grandes logros sanitarios de las ultimas déctdenan parte de las principales
transformaciones sociales de nuestro siglo. Ladicimmes de vida han mejorado, gracias a la
duplicacién de la ingesta alimentaria en los Ul8m6 afos, el incremento del 50 % en el numero de
personas adultas alfabetizadas desde 1970, y uendoithel nimero de nifios escolarizados. No
obstante, la mitad de los avances sanitarios gbharseroducido entre 1952 y 1992 se debe al
acceso a mejores tecnologias.

Estos avances han provocado un descenso de ldidaaitan todo el mundo y un incremento de
casi el 40 % en la esperanza media de vida, quidceté afios aproximadamente a principios de la
década de los cincuenta y hoy llega casi a 65 @fipesar de estos progresos, 1,3 billones de
personas en todo el mundo viven todavia en la redwEta pobreza y entraran en el siglo xxi sin
haberse beneficiado de esta revolucién sanitagdo®870 millones de habitantes de Europa, 120
millones viven en condiciones de extrema pobreza.

A principios de los afios noventa, la atencidén aamiexperimentd un enorme crecimiento que la
llevé a absorber el 9 % del PNB global, lo que represemtacantidad de 2000 billones cblares a
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afo. Esta cifra la convierte en uno de los prifegpaectores de la economia mundial. Pero
afrontemos los hechos: los paises con rentas mgbiss representan el 84 % de la poblacion
mundial y tan sélo reciben el 11 % del presupuddts de un tercio de la poblacién mundial
todavia no tiene acceso a los medicamentos basioepaises en vias de desarrollo pagan de su
bolsillo entre el 50 y el 90 % de los medicamejios compran. En la actualidad, tres de cada ¢
personas en los paises menos desarrollados mudesnda llegar a los 50 afios. Esté claro que la
pobreza es causa de mala salud y que la malaesadigthdra pobreza.

Asi pues, el objetivo pendiente de este siglo stagin rescatar a este grupo de 1,3 billones de
personas que hemos dejado de lado. Para ello@s@fertalecer los sistemas sanitarios, fomentar
la mayor aplicacién de intervenciones rentablesacpoeda ser la inmunizacion, y generar y aplicar
nuevos conocimientos y tecnologias. Pero inclusmgsamos frenar la pobreza, se sucedendeva
amenazas para la salud, ya que en este terregmalodes éxitos a menudo dan lugar a nuevos retos.
En muchos lugares del mundo estan apareciendo sigagos de las principales enfermedades
infecciosas, como la tuberculosis, la malaria dst@, el colera y la fiebre amarilla. En Idgndos 2C
afos, se han identificado al menos 30 nuevas eatides, incluidos el sida, la hepatitis C y el
ébola.

No cabe duda de que la apzdn y reaparicién de enfermedades infecciosas saeparte a la
resistencia a los antibidticos, pero también alesplazamientos de personas que ocasionan el
turismo, el comercio y la migracion, al malestariah y a los cambios ecajicos que resultan de
desarrollo econémico no sostenible. Cuando la USidviética se desintegr6 en 1991, los casos de
tuberculosis aumentaron un 42 % entre 1991 y Ipfasa de mortalidad crecié un 87 %, debido
al desmoronamiento del sistema socioeconémico iyas&n

Muchos paises ven como las enfermedades infecaiasaan estragos entre la poblacion mas pobre
y al mismo tiempo deben hacer frente al rapidoigreato de las enfermedades no contagiosas
como consecuencia de la mayor esperanza de vaacambios del estilo de vida asociados al
desarrollo socioeconémico. Los paises industridtizaseguiran luchando contra las enfermedades
no contagiosas.

Cada vez mas, las economias crecen en torno asagleanos, de modo que el afio 2025 mas de la
mitad de la poblacion mundial vivird en ciudadgmy ello estara expuesta a grandes riesgos
sanitarios, como por ejemplo mala calidad del age@ndiciones insalubres, falta de seguridad
trabajo, viviendas y alimentos inadecuados, comtaaondn, desempleo, accidentes y peligros
sociales como la marginacion y la violencia.

El estilo de vida estéambiando a marchas forzadas. Se pasa de unauvada una vida urbana; ¢
trabajo fisico al aire libre a estar sentado edaspacho o trabajar en una fabrica; de la actividad
fisica en ratos de ocio a ver la television; deidda tradicional a la comida basura; de pasear a
utilizar motocicletas y coches; de un consumo mfitante de tabaco a la proliferacion de
fumadores empedernidos.

Como resultado de todo ello, hay menos casos @emeflades infecciosas y mas de enfermedades
cronicas. Por ejemplo, se calcula que el numerfardadores aumentara del millardo actual a cerca
de 1,6 millardos dentro de 20 afios, aproximadamé&titeprovocara un incremento de las muertes
relacionadas con el tabaquismo, de 3,5 millonesdi@y cerca de 10 millones. El tabaco matara a
mas gente que cualquier otra enfermedad aislagi@syque la suma de todos los casos de HIV,
tuberculosis, mortalidad maternal, accidentes&fectr, suicidios y homicidios. El 70 % de dichas
muertes se producira en paises en desarrollo.dnd@ncia similar se observa en otras
enfermedades cronicas, asi se calcula que en &0&%0 el numero de diabéticos en todo el mundo
habrd aumentado cerca de un 45 % en los paisesdllesi®s y un 170 % en paises en vias de
desarrolic
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El cambio de los modelos sanitarios demuestrarolanée que tenemos que ampliar nuestro
horizonte en cuanto a los factores que fomentaaliad o van en su detrimento. Y ello implica
prestar mas atencién a los muchos elementos detantes que son ajenos al sistema sanitario.
Dichos elementos incluyen: una reduccion sustadeidh pobreza, una mejor educacioén, una
nutricion adecuada y suficiente, el fin de los Gotds armados, un medio ambiente mas limpio y la
seguridad en el trabajo y en las calles.

De una perspectiva occidental a una vision global

Las enfermedades y sus causas, asi como los nukdinformacion, superan cada vezsmr@nteras
nacionales. Esta claro que, en los albores de eworsiglo, los modelos de salud van a remolque de
un mundo en transicion. El Instituto de Investigaeis de las Naciones Unidas para el Desarrollo
Social (UNRISD) ha identificado varios factores d@aeorecen el desarrollo social y econémico:

» Generalizacion de la democracia liberal

* Integracion de la economia global

» Dominacion de las fuerzas de mercado

* Transformacién de los sistemas de producciors yrlercados laborales
* Velocidad del cambio tecnologico

* Revolucion de los medios y el consumismo

Sin embargo, dichos factores van asociados tarsisbalesarrollo como al desarrollo no sostenible.
Por ejemplo, la dominacion global de las fuerzasmdecado, el consumismo y la revolucién de los
medios contribuyen a que el tabaco se esté camilti en un auténtico desafjlobal. Sabemos q

el tabaco entorpece el desarrollo socioecondmicguaeoperjudica al medio ambiente, supone una
carga para los sistemas sanitarios y afecta atiuptividad. El tabaco es una enfermedad que se
«contagia» cada vez mas a traves de las frontacasmales y regionales. Como ya he dicho, en el
afio 2020, el 70 % de las muertes por tabaquisrpooskeicird en paises en desarrollo. El tabaco se
«contagia» a través de los medios de comunicakidngustria del entretenimiento y, mas
directamente, a través del marketing y la promod&determinados productos.

La dltima década ha presenciado una explosiénsdentésiones via satélite. En el afio 2007, la
mitad de los 550 millones de telespectadores ttadla, Pakistan y Bangladesh estaran conectados
por cable y podran elegir entre 350 canales deisgd®. Asi, con la television por satélite, un
anuncio de tabaco que esté prohibido en un pairapeduir viéndose en otro. La reduccion del
consumo de tabaco pasa necesariamente por la @dajfemedidas a escala internacional, incluida
la prohibicion de los anuncios de tabaco. Porrmesitiévo, la OMS estd negociando por primera vez
en su historia un Acuerdo Marco Internacional gd@ontrol del Tabaco.

¢ Es posible que la dominacion de las fuerzas deaderinfluya en la funcion de los medios de
informacion como orientadores de las decisionda édelministracion publica? Un estudio analizo
varias revistas norteamericanas de gran tiradegeereto los numeros publicados entre 1959 y
1986, para ver qué decian del tabaco y de susctegppenes en la salud, a la luz de la prohibicion de
anuncios de tabaco por radio y television, dicexdd971. El estudio reveld que, durante el ultimo
afo en que se emitieron anuncios y durante el paifiie de prohibicion, aumentd el nimero de
anuncios de cigarrillos en revistas, al tiempo djgeninuyé el nimero de articulos sobre los riesgos
del tabaco publicados en revistas que incluian@asme cigarrillos. Asi pues, hay pruebas de que
la aceptacion de los anuncios de tabaco por paresdnedios de comunicacion esta relacionada
con una menor cobertura de la redn entre tabaco y salud, y de las cuestiones deatale
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tabaquismo.
De la actuacion aislada de los medios de comunicagia la colaboracion

A pesar de los peligros que acechan, con inicigtipeevision podemos utilizar el nuevo entorno de
comunicaciones para potenciar la salud globalkei€kr tema de reflexiose refiere al cambio de |
agentes que influyen en la actuacion de las Audded Publicas. Una propuesta es el paso de una
actuacion aislada de los medios a la colaboracitne éos medios y colectivos de ambito local.

En primer lugar, no hay duda de que los mediosodeuaicacion desempafi un papel importante

la hora de difundir mensajes sobre salud. Muchesestas de poblacion han demostrado que los
medios se consideran la principal fuente de infariémaacerca de cuestiones de salud importantes,
como el sida, el abuso de drogas, las dietas gréta del peso.

Un editorial de Scott Ratzan @he Journal of Health Communicatiordica que la industria del
entretenimiento es el principal vehiculo de infocida sobre salud en Estados Unidos: el 32 % de
los telespectadores que ven habitualmente la Jegiencias en la cadena NBC, manifest6 que la
informacion que reciben viendo la serie les ayuttarear decisiones relativas a la atencion sanitaria
de su familia, y el 12 % asegurd haber acudidoéioo por algo que vieron en algun capitulo.

Sin embargo, por importante que sea cambiar logabmientos, actitudes y comportamientos
personales para mejorar la salud, no lo es metraslutir cambios positivos en los entornos
legislativo, social, econdmico y fisico donde tiehagar dichos cambios de conocimientos,
actitudes y comportamientos. Algunos ejemplosridusel papel de los medios a la hora de
introducir dichos cambios. En ambos casos, los @srdwon iniciativas de un grupo de personas o
colectivos.

1) Apoyo de la salud public&l apoyo por parte de los medios es una podesissegia con la que
cambiar las barreras estructurales, modificanagiaion publica para que los politicos se sientan
obligados a actuar de una forma determinada. Un bjgenplo de defensa de la salud por parte de
los medios es la historia de VicHealth Australigorfcipios de los ais ochenta, un reducido grt
de personas empez0 a presionar para que se apusbaaemento del impuesto estatal sobre el
tabaco, se prohibiera todo tipo de anuncios dectaba&e impidiera a las empresas tabaqueras
patrocinar acontecimientos deportivos. La Ley ddddco, que finalmente condujo a la creacion en
1987 de la Fundacion Victoriana para la Promoc®tedSalud, VicHealth, se aprob¢ tras afios de
intensa planificacion y presiones politicas, dwrdas que se movilizé el colectivo de profesionales
de la salud, se dirigi6 una campafia comunitarisade social, se realizaron sondeos de opinién y se
potencio una estrecha colaboracion con los mediosde aumentar la cobertura de los temas
relacionados con el tabaquismo; todo ello connetié obtener el apoyo del publico para que se
aprobara el proyecto de ley. Un sondeo de opiniostrd el beneplacito del publico en general, y
una vez el Gobierno se convencio de que la leyialde y popular desde un punto de vista
electoral, dio el visto bueno para su entrada garvi

A fin de frenar la epidemia del tabaco, la OMS respntado la «Iniciativa de los medios para un
mundo sin tabaco». Un programa que pretende irdtulas actitudes y decisiones de la poblacién
de una serie de paises seleccionados, pero soloredaseguir que el publico en general preste su
apoyo al Acuerdo Marco para Control del Tabacogsantencionado. Esta iniciativa engloba las
redes nacionales de comunicacion sobre salud pai%8s y cuenta con el apoyo de entidades de
otros paises, como BBC World Service Educationpéissed Press Television News, Phoenix
Television International, International Press lgé y Radio France International. El éxito de la
«Iniciativa de los medios para un mundo sin tabg@sa por considerar el tabaquismo como un
problema de salud mortal con una solucién basictemmiitica. Un articulo publicado ime
Journal of Health Communicati fundamenta esta afirmacion: la industria del talcEstados
Unidos lleva mucho tiempo insistiendo en la ideatred de laslibertades personal» (los valores
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humanos basicos), y sin embargo el movimiento @acantrol del tabaco no ha desarrollado toslavi
un mensaje igual de consistente, eficaz y conviecé&m estos ultimos afos, el movimiento
antitabaco ha pasado del poderoso mensaje origghébaco mataa otros conceptos como puel

ser los jévenes fumadores o la venta de tabacquadatud (con lo que parece que el tabaquismo en
la edad adulta fuera algo aceptable). No obstaate®s estudios demuestran que es fundamental
seguir recordando al publico que la industria deato ofrece un producto que resulta mortal para
todo el mundo.

2) Intervencion de los colectivos locales en laaata decisiones de los organismos publicos.
Algunos de los factores antes mencionados tambigralterado el entorno de las comunicaciones.
Uno de nuestros socios, la Fundaciockefeller, describe tres tendencias que corgoreh entorn:
de las comunicaciones) la liberalizacion de los medids) las nuevas tecnologias de informacyo
comunicacion, ) los cambios del contexto global politico y econgmmi

Hace 15 afos, la mayoria de habitantes del plameia una fuente principal de informacion: sus
gobiernos. Al terminar la guerra fria, la liberali®n politica, unida a la liberalizacion econémjca
las nuevas tecnologias, condujo a una descentridlizde las comunicaciones en los paises en
desarrollo, constatandose una tendencia hacia delmde comunicacion mas fragmentado y
horizontal, lejos de un modelo muy centralizad@stieal. Este nuevo entorno de comunicaciéon
permite a la gente participar en la actuacion seatministraciones publicas y hacerse oir con mas
fuerza en el discurso social y econémico que apogana mejora de la salud. En todo el mundo,
las iniciativas de ambito local intentan que la Awistracion publica se interese por cuestiones de
salud importantes, como pueden ser la violencsagpertunidades de trabajo para logejtes, tems
medioambientales como las plantas de biogas, [@dma de las ciudades o la formacion de mujeres
con el fin de realizar actividades generadorasiges0s.

Gracias a una iniciativa propuesta por la OMS &85180y dia mas de mil ciudades de todo el
mundo luchan por mejorar las condiciones sanitaa®s entornos urbanos. Como parte del
programa «Cali, una ciudad saludable», desarrobadBolombia, el Instituto CISALVA colabora
con medios de comunicaciéon muy populares y de anhdxtl, para conseguir un espacio en el que
ofrecer informacion sobre temas relacionados caerolancia, la salud publica y la resolucion
pacifica de los conflictos. El elemento basico @iaen estimular el buen humor y fomentar el
didlogo contando historias extraidas de la vidg gemeralmente de la «esfera privada».

En los paises industrializados, la liberalizaciéas medios sugiere una mayor posibilidad de
eleccion por parte de los consumidores, lo quadadiente deberia significar una mayor
intervencién. Sin embargo, en muchos paises éstalizacion fomenta la creacion de enormes
monopolios mediaticos que reducen en gran medinfdevencion de la comunidad en la
programacion.

A fin de identificar y promover las normas de mgjadctica en la comunicaciéon sobre salud, la
OMS colabora con varias entidades. La «Iniciat@aadmunicacion» reune los esfuerzos de la
OMS, UNICEF, la Fundacion Rockefeller, BBC World\8ee, la Union Europe&oul City el
Instituto PANOS y las Agencias para el Desarrati@inacional. Esta iniciativa se cre6 hace 20
meses con el fin de aumentar la extensién y ldaalde las comunicaciones y de la informacién
sobre el cambio social para lograr el desarrolgtesoble.

Como conclusion, sefialamos que la OMS y la comdniaandial se enfrentan a tremendos retos a
la hora de fomentar la salud a nivel global. Arteedios y las partes interesadas, tanto a nivel loca
como a nivel de la sociedad en general, les caynelpun papel destacado en este sentido.

Bibliografia

http://www.prbb.org/quark/16/016013.r 16/03/200



Titular Pégina6 de6

Armstrong S.Soul City. World HealthGinebra, OMS, noviembre-diciembre 1997.

Chapman S.Media advocacy for public health. World Heal@inebra, OMS,
noviembre-diciembre 1997.

Chapman, S., Lupton. DThe fight for public healthLondres, Grupo editorial BMJ,
1994,

Fundacién Rockefelle€ommunication for social change: a position paped a
Conference RepqgrNueva York, Fundacién Rockefeller, 1999.

Instituto de Investigaciones de las Naciones Unjdaa el Desarrollo Social
(UNRISD): States of disarray: the social effects of globdi@a Ginebra, UNRISD,
1995.

Menashe C.L., Siegel, M.Tke power of a frame: an analysis of newspaperrageco
tobacco issues-United States, 1985-1996urnal of Health Communicatidt998; 3:
307-322.

Organizacion Mundial de la Salud (OM$)aking a differenceGinebra, OMS, 1999.

Ratzan S.C.: «Health Communication Ethics» (edithrdournal of Health
Communication1998; 3: 291-294.

Monika Gehner

Especializada en comunicacion internacional saras de salud, desarrolla su actividad laboral en
la Organizacién Mundial de la Salud (http://www.wég), donde trabaja desde 1996. Cuenta con
experiencia en gestion tanto en el campo publiceocprivado. Es directora de proyectos y
consejera en la Corporacion para la planificacioeajizacion de la Exposiciéon Mundial Expo 2000
de Hannover, en las areas de tendencias mundialésngacion de la practica sanitaria para el
préximo siglo. En este ultimo campo es especiatistios campos de urbanizacion, envejecimiento
de la poblacién, atencién sanitaria a adolescet@esologia y enfermedades crénicas e infecciosas
gue se reflejaran en una exposicion innovadoratalaecerca de cinco millones de visitantes.

mgehner@myagent.ch

http://www.prbb.org/quark/16/016013.r 16/03/200



