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(Communication and interaction; pohlanos youny people on sexuality and HIV/AIDS Mexico)

Janet Garcia Gonzalez*

Se abordd a la comunicacidon como proceso So-
cial, de interaccion, difusion y mecanismo de in-
tervencion para generar, a escala multitudinaria,
influencia social que proporcione conocimientos,
forje actitudes y provoque practicas favorables al
cuidado de la salud publica. El objetivo general
Se centra en tres vertientes: 1.Identificar elemen-
tos contextuales bajo el cual los adolescentes
interaccionan. 2. Como estos influyen en su ca-
lidad de vida. 3. La relacion entre sus practicas
culturales y las representaciones sociales que
éstos tienen sobre la sexualidad y enfermedades
de transmision sexual como el VIH/SIDA. Estudio
cualitativo efectuado entre febrero y septiembre
de 2004, con poblacion juvenil (13 a 19 afos de
edad) residentes en la cuidad de Puebla, Puebla.
México. La referencia tedrica fue desde una pers-
pectiva fenomenoldgica, utilizando grupos de
discusidon como técnica para realizar el proceso
de interpretacion de la realidad. La individualidad
de los jovenes queda entredicha a partir de la in-
teraccion grupal: el significado y sentido de éstos
ante la sexualidad, en este acercamiento con la
parte femenina conlleva a la relacion sexual, que-
dan fueralas practicas homosexuales acorde a la
cultura machista, sus representaciones sociales
acerca de la sexualidad como praxis social y las
consecuencias como el embarazo no deseado.
Enfermedades como el VIH/Sida estan fuera de
contexto generacional. Es importante determinar
el sentido de la interaccion de los jovenes en fun-
cion de su calidad de vida, buena vida, a partir de
redes sociales y representaciones sociales de la
sexualidad, para comprender y utilizar simbolos
y significados en su practica social en la elabora-
cion de herramientas comunicacionales e infor-
mativas para su prevencion y concientizacion.
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Summary

Attack to the communication like social process,
of interaction, diffusion and like mechanism of
intervention to generate, on multitudinal scale, it
influences social that provides knowledge, forges
attitudes and causes favorable practices to the
care of the public health. Those objectives for the
action are enunciated in basic instruments of in-
stitutional programming. The general mission is
centered in three slopes: To identify contextual el-
ements under which the adolescents interact and
as these influence in their quality of life; as well
as the social relation between its cultural practices
and representations that these have on the sexu-
ality and diseases of sexual transmission like HIV/
Aids. Qualitative study conducted between Feb-
ruary and September of 2004, in youthful popu-
lation (13 to 19 years of age) resident in Puebla,
Puebla, Mexico. With theoretical reference from a
phenomenological perspective using the groups
of discussion like technique to make the process
of interpretation of the reality. The individuality of
the youths remains from the group interaction, the
meaning and sense from these before the sexual-
ity, in this approach with the female part involves
us to the sexual relation, they remain was the har-
monious homosexual practices to its sexist cul-
ture; its social representations about the sexuality
as praxis social and the consequences like the
embarrassment done not desire. llinesses as the
HIV/Aids are out of generation context. Is impor-
tant to determine the sense of the interaction of
the youths in function of its quality of life, good life,
from social networks and social representations
of the sexuality; to understand and to utilize sym-
bols and meanings in its practices social in the
elaboration of tools comuncation and informative
for its prevention and awareness-raising.
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Introduccion

Aunqgue las investigaciones dentro del ambito
de la medicinay la salud son frecuentes, no su-
cede eso con las relacionadas a los resultados
en la poblacién sobre las acciones de la promo-
cion de la salud, y alin menos de la sinergia que
se puede lograr de ésta con la comunicacion
para lograr que la poblacién se auto responsa-
bilice de su salud. Ademas, hay que tener en
cuenta que los resultados no son tangibles a
corto plazo, que no son atribuibles del todo a
las acciones realizadas, en lo que interviene la
decision de la persona, por lo que se encuen-
tran en juego las esferas cognitivas y afectivas.

Por ello la necesidad de retomar el acontecer
de la comunicacion en areas especificas de
salud, analizando las teorias, estrategias y me-
dios de comunicacion entre otros elementos
béasicos utilizados por instituciones a nivel lo-
cal, nacional, y en el ambito global de la socie-
dad en donde se desarrolla. Se pretende que
a través de enfoques multidisciplinarios se
ponga en marcha una serie de estrategias que
permitan desvincular el concepto de salud del
de enfermedad. Uno de los asuntos basicos y
objetivo general de esta investigacion es anali-
zar como la comunicacion e informacion se in-
corporan a programas institucionales de salud
como el de VIH/Sida?, para mejorar la calidad
de vida de los jovenes, a partir de la identi-
ficacion de condiciones socioculturales que
decrementan su calidad de vida' por proble-
mas de salud como el Sida; de conocer qué
practicas socioculturales se pueden generar
programas de comunicacion en salud, cohe-
rentes con las expectativas y necesidades de
los jovenes y las representaciones sociales de
éstos ante los procesos de comunicacion de
dichos programas, asi como desarrollar los
procesos de interaccion® en relacion al con-
texto sociocultural y de salud con la comuni-
cacion e identificar la relacion que guarda la

comunicacion para la salud con indicadores
para el desarrollo sustentable®.

La comunicacion en salud tiene un papel im-
portante en la difusion de conocimientos, en
la modificacién o reforzamiento de conductas,
valores y normas sociales y en el estimulo a
procesos de cambio social que contribuyen al
mejoramiento de la calidad de vida. Por ello,
se pretende abordar a la comunicacion vista
como proceso social, de interaccion? y difu-
sién, como mecanismo de intervencion para
generar, a escala multitudinaria, influencia
social que proporcione conocimientos, forje
actitudes y provoque préacticas favorables al
cuidado de la salud publica. Esos objetivos
para la accion son enunciados en instrumen-
tos basicos de programacion institucional,
ellos son: las politicas, las estrategias y los
planes que buscan normar el desempeno de
los organismos publicos y privados vy, por su
intermedio, lograr que la poblacion adopte
conductas propicias al cuidado eficaz de su
salud. Los criterios actuales en politicas pu-
blicas, y muy especialmente en lo relativo a la
salud, han variado -0 mas bien ampliado- su
centro de aplicacion estratégica de la atencion
a la prevencion de las enfermedades y hacia
la promocion de la salud.

Mas que depender de la medicina, la salud
del pueblo esta cifrada en condiciones deco-
rosas de vida y de trabajo, educacion libre y
medios adecuados de reposo y recreacion y
a la tarea de lograr el acceso de toda la gente
a servicios basicos de salud, mision primor-
dial de la medicina. Por tanto, la politica de
prevencion (que implica la educacion de la
gente para que cuide su salud) es de primer
lugar de importancia, mientras que la politica
de curacion en el ultimo lugar pues, en su cri-
terio, s6lo debia aplicarse en el caso de fallar
la politica de prevencion. Ningun programa de

8L os indicadores mundiales de VIH/SIDA acerca de prevalencia, contagio, mortalidad y morbilidad ubican a México como el segun-
do pais latinoamericano con mayor nimero de casos registrados después de Brasil, en poblacion adulta y sexualmente activa de
entre 15y 49 afios con 71,526 casos reportados. Puebla por su parte se ubica en quinto lugar en nimero de casos y sexto por el nu-
mero de defunciones a causa de VIH/SIDA, en relacion hombre-mujer de 3:1. (Epidemiologia del VIH/SIDA en México en el afio 2003
Datos al 1 de Noviembre de 2003. Secretarfa de Salud-Centro Nacional para la prevencion y control del VIH/SIDA, CENSIDA).

b“La comunicacion puede concebirse como la interaccion mediante la que gran parte de los seres vivos acoplan sus conductas

frente al entorno, se adaptan a el” (Rizo Martha; 2004).

CPara que una comunidad sea realmente sustentable, se debe adoptar un enfoque en el que considere los recursos econémicos,
sociales y culturales, tanto a corto como a largo plazo, pero es indispensable tomar en cuenta aspectos tan variados como son el
de la salud, ya que sin una poblacion saludable no es posible ningun tipo de desarrollo sustentable.
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salud que pretenda abarcar a sectores socia-
les cada vez mas amplios puede siquiera pen-
sarse al margen de la comunicacion.

Por tanto, el articulo esta organizado en tres
partes: a) exposicion del material y de los mé-
todos de estudio con base en la presentacion
de los marcos tedrico y metodolégico, b) pre-
sentacion de los resultados mas relevantes
de la investigacion, y ¢) implicaciones de esta
practica en la esfera de la salud publica.

Marco teorico

Hay que considerar la parte central que sus-
tenta el campo académico de la comunica-
cion: la comunicologia, asumida por Jesus
Galindo como accion de poner en comun a
partir de un sistema de clasificacion, identifica
siete fuentes de informacion®, de las cuales,
cuatro grandes estan estrechamente relacio-
nadas con la salud:

1.Sociologia cultural

El desarrollo de un campo de la salud*y la vin-
culacion de diversas categorias como los facto-
res histéricos y socioculturales, mismos que la
poblacion regula para la aplicacion de los obje-
tivos de esta institucion de salud. Tomando esta
estructura institucional y social como principal
variable y sus indicadores seran aquellos que
indiquen las practicas culturales de los factores
de riesgo que en la sociedad aplique®.

2.Mediologia

Difusién de la informacion y comunicacion
educativa no son excluyentes, sino activida-
des complementarias en el trabajo comuni-
cacional, de tal modo que las acciones que
tiendan a privilegiar la primera sobre la segun-
da adoleceran de las limitaciones que se han
constatado en anos recientes en el marco de
los programas y campanas de salud en me-
dios masivos dirigidos a adolescentes.

3.Fenomenologia

Interaccionismo simbdlico. Abordando a la co-
municacion en esta forma de interaccion, don-
de se rechaza analizar el espacio interior de los

adolescentes, pero si planteando la pertinencia
de un espacio de realidad en las mediaciones.
Un espacio interactivo, no biolégico sino social,
que es percibido en términos de significaciones
como el analisis del acto social de los adoles-
centes. Para ello es pertinente el abordaje a partir
da la naturaleza simbolica de la vida social®.

Es de suma importancia el estudio de los
procesos de interaccion social dado que se
fundamenta la accion comunicativa y de infor-
macion sobre el padecimiento en funcion de
la interaccion del sujeto con el mundo, a partir
de un estudio micro social, en donde la prio-
ridad es determinar la capacidad de los ado-
lescentes sobre la interpretacion de lo que les
rodea y no a partir de premisas “verdaderas”
(bueno o malo), esto es, llegar al conocimien-
to a partir de la interaccion.

El estudio pertinente de lo micro (significado) a
lo macro (accién social) es determinante para
la fundamentacién de la comunicacion®, dado
que la distincion entre la sociedad humana a
la animal esta plasmada en la interpretacion.

Es importante incluir en la linea de investiga-
cién las dimensiones con las cuales se abor-
dan los objetos de estudio en una sola pers-
pectiva posible, la comunicoldgica: la difusion,
la interaccion y la estructuracion.

La interaccion se fundamenta en la comunica-
cion, basicamente vista como base de la exis-
tencia de lo social, dado que va en relacion a
una vertiente interpersonal. Para ser mas es-
pecificos; es importante definir que la comuni-
cacion puede concebirse como la interaccion
mediante la que gran parte de los seres vivos
acoplan sus conductas frente al entorno’. Sis-
tema de transmision de mensajes e informa-
ciones entre personas fisicas o sociales, o de
una de éstas a una poblacion, a través de me-
dios personalizados o de masas, mediante un
codigo de signos también convenido o fijado
de forma arbitraria®. Como puede observarse
en estas definiciones es basica la interaccion
para producir comunicacion.

dLos seres humanos actlian respecto a las cosas sobre la base de las significaciones que éstas tienen para ellos; en segundo
lugar, la significacion de estas cosas deriva, o surge, de la interaccién social que un individuo tiene con los demés actores; y por
ultimo, estas significaciones se utilizan como un proceso de interpretacion por parte de la persona en su relacion con las cosas que
encuentra, y se modifica a través de dicho proceso”. Rizo Marta (2004)
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Este estudio exploratorio, con metodologia
cualitativa y la técnica de grupos de discu-
sion, se ha concentrado en poblacion juvenil
de varones (13 a 19 anos de edad) residentes
en la ciudad de Puebla. El trabajo de campo
se realizé entre febrero y septiembre de 2004
(Cuadro 1), este universo se determind a partir
de que los casos acumulables y la prevalen-
cia del VIH-Sida en el estado® es a partir de
la transmision sexual, causante de casi 90%,
en relacion de hombre — mujer 3 a 1. Mas de
una cuarta parte de la poblacion del estado
se asienta en este municipio, con caracteristi-
cas particulares: el 52% son mujeres y el 48%
varones; el 91.6% son de religion catdlica y el
95.3% es poblacion alfabeta®. La aplicacion de
la investigacion se propuso en primera instan-
cia en adolescentes (10 a 16 anos de edad)
por ser grupo de prevencion, pero segun la
investigaciones'® previas, el comportamiento
reproductivo del grupo de jévenes revela que
la vida sexual se inicia entre los 16 y 17 anos
en los hombres, y entre los 16 y 19 anos las
mujeres, por lo que era importante incluir este
otro grupo, quedando asi jovenes de 13 a 19
anos, encontrandose en los niveles de escola-
ridad secundaria y preparatoria.

Cuadro |
[0S GRUPOS DE DISCUSION. ESTUDIO CUALITATIVO
SOBRE GOMUNICACION E INTERAGGION EN JOVENES VARONES
PUEBLA, PUEBLA, MEXICO, 2004

Grupo  Nivel de estudios  Edad Sector  Zona
Discusion
1 Secundaria 13a15  Urbana La Moria
2 Secundaria 13215  Suburbano La Margarita
3 Preparatoria. =~ 15a 19 Urbano Paseo Bravo
4 Preparatoria =~ 15219  Suburbano Loreto

| Con base a INEGL. Cantea de poblacidn y vivienda. Resultados preliminares del
Al Censo de Poblacion y Vivienda 2000

Para el reclutamiento se requirid de un equili-
brio de homogeneidad y heterogeneidad, que
hizo posible la interaccion verbal, se formaron
4 grupos de discusion. Para la adecuada rea-
lizacion y aplicacion de la técnica de investi-
gacion se solicitd apoyo a estudiantes de la
licenciatura de la Escuela de Ciencias de la
Comunicacion de la Benemeérita Universidad
Auténoma de Puebla. (cuadro 2)

Cuadro Il
CAMPOS SEMANTICOS EN LOS GRUPOS DE DISCUSION
SOBRE COMUNICACION E INTERAGCION EN JOVENES VARONES
PUEBLA, PUEBLA, MEXICO, 2004-2005

Condicion de los jovenes con la calidad de vida.
Condiciones de vida de los jovenes.
Satisfaccion de los jovenes con la vida
Representaciones Socides de los jovenes frente al VIH/Sida.
Conocimiento sobre la enfermedad.
El VIH/Sida y la vida cotidiana del joven.
Mitos, sistema de creencias de los jovenes ante el VIH/Sida.
Interaccionismo simbdlico de los jévenes.
Comprension de los jovenes ante simbolos y significados en su praxis social.
Asimilacion de su individualidad.
Acomodacion del propio joven con lo externo.
Acto social de los jdvenes en cuanto su espacio, significaciones y simbolos.
Conversacion interior del joven (yo, mi, otro).
Practicas Culturales y Comunicacion:
Las condiciones socioculturales como constructoras de la cultura de la salud.
Identificacidn de contenidos a los que los jovenes se exponen.
Interconexion mediatica,
Contenidos: salud, VIH, sexualidad en |a vida diaria.
Tematicas de salud.
Credibilidad de la fuente mediatica v contratacion con otras fuentes.

La técnica de analisis de informacion se llevo
a cabo a través de la propuesta de anélisis del
discurso de Gilberto Giménez . Este discurso
fue construido por cierto nUmero de posicio-
nes con respecto al saber y a lo real, de lo que
estos grupos tienen acerca del VIH/SIDA y su
entorno a través de la argumentacion'.

Resultados

De acuerdo a la graméatica de argumentos que
construyeron los grupos de discusion de los
jévenes se centran en interaccion con redes
sociales'?, su grupo de amigos, su novia, jue-
gos electronicos y con lecturas en general (tal
y como se puede apreciar en el mapa ideo-
l6gico), sus vinculos en los tiempos que ellos
disponen. En esta posicion la condicion de ca-
lidad de vida en cuanto a lo que los jovenes
desean como su buena vida se basa en intere-
ses fundamentados en estas redes sociales:

“Bueno, es que también, es que hay de amigos a
amigos. Este... hay unos que te influencian bien,
otros para mal. Pero hay veces que llevas a la cha-
va, y, “ay éesa es tu chava?”’, como que la critican,
y entonces tu como que te cohibes. O sea, los ami-
gos influyen mucho en tu relacién con cualquier
cosa” (Grupo de discusion No.4)

€Con base a INEGI. Conteo de poblacion y vivienda. Resultados preliminares del XIl Censo de Poblacién y Vivienda 2000.
Tomando a la argumentacion como un proceso cuasi-logico de esquematizacion o de “representacion” de la realidad a partir de
premisas ideoldgicas que se suponen compartidas. (Giménez; 1981: p. 140)
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MAPA IDEGLOGICO DE LOS GRUPOS DE DISCUSION EN JOVENES
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En esta parte la individualidad de los jovenes
se queda entredicha a partir de la interaccion
grupal, el significado y sentido de las muijeres,
en este acercamiento con la parte femenina
nos conlleva a la relacion sexual, esto a partir
de sus representaciones sociales acerca de la
sexualidad y las consecuencias como el VIH/
Sida. En ellos el consenso se da en el recuerdo
de la primera relacion sexual, la cual es incitada
por la mujer a edad temprana (entre 14 y 15
anos) con una relacion permanente y estable,
asi como la relacion sexual a partir de la atrac-
cion fisica. Por otra parte, se da la abstinencia
sexual, pero no como oposicion a la preferen-
cia homosexual sino al desinterés y apatia:
“bueno, pues, en verdad, este, yo no, a mi no me
gustaria tener, es decir no es que sea de otro sexo,
pero es que no me llama la atencién, pero en sf que
me gustaria que fuera inteligente, bueno a mi me
gustan que sean gueritas, asi pues normales, nor-
males....o sea...asf”. (Grupo de discusion No.2).

En las relaciones sexuales inesperadas no
existe proteccion, dado que los jovenes tie-
nen pudor en solicitar proteccion sexual, por
no sentirse inexpertos y débiles, recayendo
al desinterés en la proteccion sexual a la nula
utilizacion del condén. Asi como la iniciacion
de la mujer en las relaciones sexuales sin protec-

cion, o su utilizacion sdlo en funcion del uso de
métodos anticonceptivos y no como protectores
de enfermedades como el VIH/Sida, su precau-
cion se basa en el embarazo no deseado.

Otro aspecto importante es el juego de los
sentimientos, parte importante en la nula pro-
teccion sexual, el encuentro del interior del jo-
ven con el sexo opuesto:

“Se siente méas cabrdn, porque, no mames, sf, so-
bres, la amo un chingo, y asi de que no mames..
y asf como que a veces es mas chido de que, no
mames te amo y un beso asi como que mas chi-
do.” (Grupo de discusion No.4)

La informacion que los adolescentes adquie-
ren acerca de la sexualidad y enfermedades
se forma a partir de la publicidad masiva, de
la escuela como institucion formadora y por
parte de la familia, en esta ultima como obliga-
cion de los padres; pero dicha informacion se
centra en la funcion de los métodos anticon-
ceptivos. Los jovenes estan concientes que
la informacion es parte de la responsabilidad
individual:

“bueno yo por las enfermedades que sé pues tam-
bién por la escuela, pero bueno acerca de lo que
habfas hecho antes de la pregunta, yo creo que

fCon base a INEGI. Conteo de poblacién y vivienda. Resultados preliminares del XIl Censo de Poblacion y Vivienda 2000.
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también no no es tanto, es tanto més la higiene en
la persona que, por si tu preservativo, pues debes
de tener mucha higiene en sus partes... de su cuer-
po, sus partes de... tener también, tener cuidado.”
(Grupo de discusion No.4).

Por otra parte, las representaciones sociales
que tienen del VIH/SIDA es en consecuencia
de contagio a partir de préacticas sexuales y
contacto sanguineo en personas mayores.
Resignacion y ocultamiento al contraer la en-
fermedad asumiendo la culpa de la irrespon-
sabilidad. Existe un gran desinterés ante la
enfermedad, dado que las experiencias son
llevadas a cabo en personas mayores a ellos:
“bueno yo también, pero pues, esa persona, que yo
conozco es doctor. No, no siempre, bueno no tuvo
esa enfermedad por tener relaciones con una mujer,
sino que, ah también fue por un paciente que llego..
y el paciente si le habia dicho perfectamente que
tenfa Sida, por decir, como es doctor, pues quiso
sacarle un poco de la sangre y se picod con la mis-
ma inyeccion y bueno, una parte de la sangre se le
quedd, bueno se le metié en una parte de lamano'y
entonces pues, de tantos afos que tiene Sida, esta
en el hospital y ya nada més estan esperando, bue-
no yo sé que nada mas estan esperando, porque se
esta muriendo”.(Grupo de discusion)

Los casos ejemplares son la fuente principal
para verificar la informacion poseida, sin em-
bargo, los jovenes facilitan la labor guiandose
por los rumores. La desinformaciéon provoca
rechazo social, por tanto, debe realizarse la
difusién masiva a partir de la publicidad ya
que esta es limitada por la TV.

Discusion

El abordaje que se ofrece ante la probleméatica
que los jovenes enfrentan ante padecimientos
como el VIH/Sida, esta relacionado indiscuti-
blemente con sus apropiaciones sociales y
culturales que tienen a partir de la comunica-
cion, vista como la inclusion de todos los pro-
cesos a través de los cuales la gente se influye
mutuamente, por lo cual, es indiscutible esta
vision hacia la interaccion tanto social como
comunicativa en una evaluacion de procesos
comunicacionales en los que se encuentran
los adolescentes de hoy. Es por ello la necesi-
dad de su abordaje a partir de las acciones e

interacciones, enfatizado en la comunicacion
interpersonal, a la construccion de vinculos
intersubejtivos, en los cuales identificamos
elementos contextuales, como son las redes
sociales a partir de sentidos, como son las
significaciones que dan la satisfaccion de ser
jovenes que ejercen su sexualidad con valor
afectivo, compartido y bajo el cual los adoles-
centes interaccionan y como éstos influyen en
su calidad de vida esta vista desde la buena
vida que ellos determinan en el manejo de sus
tiempos y espacios; asi como la relacion entre
sus practicas culturales en funcion de la ritua-
lizacion la sexualidad y el VIH/SIDA.
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