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contenido. Barcelona: Paidés. ’

Escribir un articulo sobre €tica periodistica aplicada al
ambito informativo de la salud pasa, irremediablemente y a
nuestro juicio, por hacer una revision somera, por un lado, del
escenario especializado desde el punto de vista periodistico,
que ha surgido hace ya unas décadas en tomo a un ambito de
trabajo tan técnico como es el médico y de la salud; y, por
otro, al interesante resultado que se obtiene al mezclar esta

- parceta del saber con dos términos tan complejos como son
fa Ftica y el Periodismo. Para ello, abordaremos el presente
~ trabajo acorde con las siguientes fases:

— Lyles A. (2002): Direct marketing of pharmaceutlcals
consurners. Ann Rev Public Health.

— Martin, E. (1980): La gestion publicitaria. Madnd'
Piramide.

— Mintzes B, Barer ML, Kravitz RL, Kazanjian A, Bas-
sett K, Lexchin J, et al. (2002): Influence of direct tg
consumer pharmaceutical advertising and patients’ re-
quests on prescribing decisions: two site cross sectl'

nal survey. BMJ. . e
Y ' 1 En primer lugar procederemos a hacer una revision

esquemadtica sobre la especializacion periodistica en
temas de salud, que emplearemos a modo de contex-
tualizacion de este documento. En ella, ademas de di-
bujar con trazos suaves el perfil de lo que hoy en dia se
considera un profesional de la informacion sanitaria,
viajaremos en el tiempo —sin hacer demasiadas esca-

— Stanton, W., Etzel, M. v Walker, B. (2000): Fundame
tos de Marketing. México: Mc Graw Hill, -

— Wimmer, R. y Dominick, J. (2001). Introduccién a la
investigacion en medios masivos de comunicacién.
Meéxico: Thomson Internacional.

— www.youtube.com : : ' Licenciada en Periodismo por la Universidad de Sevilla, 2001-2005,
en eslos momentos es Docteranda del Departamento de Periedismo 11. Tras
haber ejercido varios afios como profesional de la informacion en diversos
Medios de Comunicacion, fundamentalmente prensa especializada, hoy se
dedica de lleno al &mbito académice donde prepara la defensa de su Tesis
— www.msf.es/pastillascontraeldolorajeno/ . Doctoral en la linea de investigacion ‘Estrategias de Comunicacién’. Ade-

' mas, ha participado en némeros congresos come comunicante, posee varios

— www.formapartedelahistoria.org

capitulos en libros y ha formade parte de la Secretaria Ejecutiva de la Organi-
zacion de varios Congresos y Jornadas. Fr estos momentos tiene reconocida
la suficiencia investigadora por Ta Universidad de Sevilla.
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Tendriamos que remontarnos a finales del siglo XX para
ncontrar los origenes de lo gue hoy conocemos como perio-
ismo de salud o sanitario. Fue en esta época, concretamente
‘en 1883, cuando tuvo lugar el nacimiento de la publicacién
Ladies " Home Journal, revista surgida a partir de una seccion
integrante de otro magazine anterior conocido como The Tri-
‘pune and Farmer, que ha pasado a la historia como el primer
”gran referente de la prensa femenina.

las- hasta remontarnos a la llamada “Biblia mensyy
del hogar americano”, en 1a que comenzaron a dar
cabida a informaciones variadas sobte salud que, jun
con temas como la belleza, la decoracién o el sabg
estar, dieron forma a lo que hoy ha Hegado hasta nog
tros como Periedismo de Servicio. :

2 En segundo lugar, intentaremos dilucidar lo que p
un profesional de la informacion especializado en’
lud significa trabajar dentro de lo que por la Sociedag
es éticamente aceptable. En este sentido, jes un err
hablar de ética profesional? ; No serfa mds conveniente
hacerlo de la ética de un profesional? ; Acata el peri
dista como directrices de su ética aquellos paraméﬁ'
que son reconocidos como integrantes de la moralidad
para el conjunto de la Sociedad? ;Qué ocurre en aque
llos casos en los que la ética personal de un periodi
entra en conflicto con lo que el codigo deontolégi
de la profesion recoge? Intentaremos reflexionar sobre
estas cuestiones centrandonos no s6lo en la figura de
periodista a nivel general, sino intentando comprender
como afectan todos estos asuntos al profesional que
de forma concreta, se encarga de la elaboracién de in
formaciones encuadradas en el 4mbito de la sajud. =

Ladies’ Home Journal, denominada “la Biblia mensual
‘del hogar americano” incluia entre sus contenidos todas las
informaciones que las mujeres de aquella época considera-
‘ban de su total interés: decoracion, educacion, alimentacion,
‘moday salud. Concretamente con relacion a esta (ltima tema-
ca, Edward Bok, editor responsable del éxito del magazine,
‘contratd a médicos y enfermeras para que contestaran a todas
las dudas que las lectoras quisieran plantearles, eliminando
cualquier tipo de tabi existente sobre aspectos tan peliagudos
n la época como las enfermedades de transmision sexual.
La publicacion del primer editorial sobre la cuestion, firmado
‘por el mismisimo Bok, a pesar de que al principio suscit6
numerosas opiniones contrarias pronto logré que la opinion
‘piblica se posicionase a favor de tratar todos aquellos temas
‘que pudiesen interesar a la Sociedad desde el punto de vis-
:ta sanitario (DIEZHANDING, 1994) En este primer intento,
: que aunque iba dirigido fundamentalmente a satisfacer las ne-
‘cesidades del mundo femenino, se encuentra, a nuestro juicio,
el punto de inicio de una especializacién periodistica, que ha
ido consolidandose con el paso del tiempo y con el incremen-
to de la demanda de informacion por parte de la poblacion.

2.- PERIODISMO DE SALUD: UNATENDENCIA AL AL
2.1.- El Service Journalism como punto de partida .

No es nuestra intencion, ni tampoco nuestro cometido —al me:
nos en esta ocasion- elaborar una amplia disertacion sobre los
fares que sustentan al periodismo de salud como rama especia
zada de la informacion, situada al mismo nivel que la dedicadaa
ambito deportivo, medioambiental, politico o social. No obstarite.
creemos conveniente dar unas breves pinceladas que nos permi:
tan crear una imagen mental de la cuestidn que nos concierne.

104

Yendo un poco mas alld, consideramos que el periodis-
.mo de salud se incluye dentro del lamado journalism service
o periodismo de servicio, entendido como esa informacion
elaborada con el fin nltimo de dar respuesta a muchas de las
cuestiones por las que los ciudadanos se preocupan en su dia
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a dia y a las que desean encontrar respuesta para mejorar s;
vida (METZLER, 1979: 219 y ss). En palabras de Maria Pil3
Diezhandino: “En el periodismo de servicio de lo que se traf
es de hacer de la informacién habitual un instrumento g

para la vida diaria, no un mero objeto de conocimiento,
mero tema de discusion y puesta al dia, en términos de egy

cultura de adoerno exnglda en la Sociedad de 1a Informaczon.
(DIEZHANDINO, {hid- 88).

Al abrigo de este periodismo de servicio que hemp:
mencionado se han desarrollado muchas de las especiali
zaciones a las que los profesionales de la informacién hag
de enfrentarse en su dia a dia. El periodismo especializadg
nace, pues, como respuesta a una apertura producida ene
concepto de actualidad periodistica derivada de un inc

mento espectacular de revistas especializadas en dmbitos

tematicos hasta el momento insospechados como, por gje
plo, el antomovilismo, la moda, la gastronomia, los viajes
el deporte, la informatica y 1a salud, entre otros (FERNAN
DEZ DEL MORAL, 2004:132).

2.2.- El periodista de satud en el siglo XXI

La ingente demanda de informacién sobre cuestiones re
cionadas con el mundo de la salud en los altimos afios ha mik
tiplicado de manera significativa las apariciones en los Medio
de Comunicacidn de todo tipo de noticias destinadas a saciar
el interés de la Sociedad. Y es que la Salud y la Comunicacié
son dos mundos que, aunque puedan considerarse diametral
mente opuestos, estan condenados a entenderse. La causa nig
es otra que el hecho de que la colaboracion entre el muri
periodistico y el sanitario es esencial para que la informaci
sobre cuestiones relativas a este tiltimo se elabore dentro deun
escenario de calidad adecuado, que ird determinado, en ultimic
caso, por la localizacion espacial de la informacién dentro-d
un medio escrito, por ¢l namero de minutos otorgados enl
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partilla televisiva o radiofénica o por ¢l tratamiento otorga-
-do en determinadas ocasiones como, por ejemplo, en el inicio
- de una pandemia, Al margen de las desconfianzas mutuas que
_estas dos esferas de conocimiento puedan tener —sin entrar a

valorar si éstas poseen un motivo justificado o no- es de justi-

‘gia reconocer que en las ultimas décadas los médicos parecen
“haber accedido a abrir las puertas de sus consultar a aquéllos
‘que se alzan como herramientas necesarias para que la pobla-
‘cion conozea todo o que acontece en una parcela de la vida
“que preocupa tanto como es la de la salud. En este contexto,
‘g] periodismo especializado en salud vive, el que podriamos
-catalogar, como el mejor de sus momentos, en el que los ga-
“hinetes de comunicacion centrados en los servicios sanitarios
-también tienen mucho que decir.

Fl auge de esta especialidad informativa ha supuesto una

‘auténtica remodelacion en la propia estructura de los Medios
‘de Comunicacion y de los grupos empresariales que los res-
‘paldan. Con ello nos referimos a que no sdlo los periédicos, la
‘radio v 1a television han incluido de manera cada vez mas rei-
“terativa una seccion donde localizar de manera exclusiva las

noticias relacionadas con la salud, sino que han proliferado

‘las publicaciones especializadas en la cuestion con el fin Glti-
‘mo de completar el amplio abanico que conforma un mercado
‘cada vez mas especializado y, por qué no decirlo, mas compe-
titivo. En este sentido, como muestra inequivoca de la impor-
‘tancia que esta informacion especializada esta adquiriendo en
a sociedad, en 1996 hizo su aparicion, por primera vez y al

brigo de una iniciativa puesta en marcha por la Fundacio

Vila Casas y el Observatorio de Comunicacién Cientifica de
:la Universidad Pompeu Fabra, €l fnforme Quiral. Concebido
:como uno de los instrumentos sociologicos de referencia en
‘este dmbito de actuacidn, el documento recoge, de manera
‘anual, el andlisis de fas informaciones sobre satud y medicina

que han sido dadas a conocer por los medios escritos de ma-

~yor difusion en nuestro pais seguin lo estipulado por la Oficina
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de Justificacidn de la Informacion (OJD). El ultimo /nfor situacién se ha modificado de manera considerable y los fa-
Quiral publicado, correspondiente al ejercicio 2008 - qu ‘cultativos han entendido la importancia de que la salud esté
como todos los existentes desde su primera aparicion ha con. “al alcance de todos los ciudadanos, tarea en la que los Medios

formado su muestra a partir de £l Pais, £l Mundo, ABC, La - ide Comunicacién se vuelven aliados infalibles.

Vanguardia 'y El Periddico de Catalufia- recoge informacie;

tan relevante para el periodismo especializado en salud comy: De forma paralela, los profesionales de la informacion han
la constituida por el nimero de textos publicados sobre late ntendido que su relacion con el ambito de la salud ha de ser

matica en el periodo de tiempo analizado, cifra que ascend; “afrontada desde un angulo diferente. Es decir, los periodistas
a los 13.215. Ademas, entre sus conclusiones se encuenir; an comprendido que el concepto de salud debia desligarse
como, a pesar de que tanto El Mundo, como El Pais i el AB( “de las connotaciones negativas refacionadas con el término
han aprovechado la incidencia de la informacion de salud & “enfermedad, dando paso a una idea basada en lo que hoy en

el conjunto de la Sociedad para crear suplementos monogri “dia se ha dado en llamar promocion de la safud o, 10 es lo mis-
ficos sobre la cuestion, la mayor parte de las noticias sanits 'mo, lo que la Organizacién Mundial de la Salud define como
rias sigue siendo tratada en el conjunto del diario, aludiends :“g] proceso de capacitar a los individuos y a las comunidades
ademas que si bien a lo largo de los ultimos afios los term ' ara que aumenten el control sobre los determinantes de la

de salud han sido de lo mds diversos, la realidad muestra qu alud”. Para ello, los periodistas que tratan habitualmente es-

la informacion se ha centrado, sobre todo, en aquellas cue “tos temas han de tener suficientemente claro que gran parte
tiones que han estado revestidas del halo medigtico proplo 4 '."de su esfuerzo cotidiano a la hora de afrontar su quehacer en
aquélias propias de la agenda social™. . 1 seno de una redaccion ha de pasar por lograr que la ciuda-
: ania conozca vias propicias para lograr estilos de vida més

A nuestro juicio, los datos presentados por el Inform isaludables, conociendo aguellos caminos que realmente no lo

Quiral pueden ser interpretados desde dos perspectivas. on mediante técnicas reflexivas, racionales y criticas.
un lado, han de ser entendidos como el resultado de un deb
litamiento progresivo de las barreras impuestas por el colei Por otro fado, y enlazando con la idea anterior, los perio-
tivo cientifico, en general, y médico, en particular. Es deei distas especializados en salud, quiz4s mas que en ningin otro
durante afios, como si de combatientes aferrados a ta defens; “‘caso, no han de perder de vista esa funcién educadora que se
de su Patria se tratase, el sector médico ha presentado un he ‘le presupone a fos Medios de Comunicacion, independiente-
metismo que ha dificultado que los profestonales de los mas “mente de que estemos hablando de prensa, radio o television.
media tuvieran la oportunidad de presentar a la Sociedad un ; En palabras de Antonio Feria: “Desde la pedagogia, salud y
informacién necesaria, mostrando interés, exclusivamerite medios de comunicacién es una relacidon paradigmadtica que
por todo tipo de revistas y libros que, sdlo desde un punt _provoca y sugiere valores y contravalores de forma continua™
de vista mensurable, presentaban todas aquellas cuestione “(FERIA MORENO, 1997).

que formaban parte de su dfa a dia. En los tltimos afios, est :

El hecho de que en las titimas décadas se haya produ-
4 Informe Quiral. (En linea) En: hitp://www.fundaciovilacasas.conie cido un incremento tanto del interés de los ciudadanos por
proyecto_salud/informe_Quiral {Consulta: 23 de Noviembre de 2010). - -las cuestiones relacionadas con la salud como en la aparicidn
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de contenidos centrados en este &mbito del conocimiento, ng
lleva aparejado, por el contrario, un aumento del nimero de
periodistas que han elegido la especializacion periodistica e
salud como rutina de su dia a dia, algo por otro lado mig
necesario si se desea que esta informacion sea elaborada
margen del sensacionalismo y de una manera reflexiva,

cuestados se dedican a la informacion de salud por casualidad,
algo més del 40% dice hacerlo por auténtica vocacion; frente
al 13,2% que situa a sus jefes como los inicos responsables de
su pertenencia a esta parcela especializada de conocimiento.

Con relacion a tas competencias que todo periodista espe-
cializado en salud debe ser capaz de desarrollar, trabajar en
este campo concreto de conocimiento no significa que deba
manejar a la perfeccion la terminologia, pero si es preciso
que sea un profesional bien formado y capaz de desarrollar
su labor de manera interdisciplinar, adecuando el lenguaje en
todo momentio al publico al que se dirija el mensaje. Jfunto a
esto, se le requerird un conocimiento sobre el contexto en el
que se desarrolla la noticia, asi como de las necesidades de
Ja audiencia; algo para lo que deberd adquirir formacion en
cuatro aspectos concretos:

Periodistas especializados en salud. Términos que se coj
jugan para conformar una realidad de la que se habla cuands
se incide en la importancia de la Comunicacidn en la sanida
pero que en ocasiones no terminan de esclarecer un perfil ‘de..
terminado. Bn el afio 2008, la Asociacién Nacional de Infy
madores de la Salud (ANIS) publicé la 1 Encuesta Nacional
de Periodismo Sanitario, que en palabras de su president;
José Manuel Gonzalez Huesa, nacia para alcanzar una doble
meta: “mirarnos en el espejo, ver en qué podemos mejorar;
dar a conocer a la Sociedad la personalidad de una co]ectm_
dad compleja y variada que cada vez tiene mayor peso socia
(LUENGO; GONZALEZ GIL-GARCIA, 2008). La encues
mencionada arroja datos realmente interesantes sobre el pe
fil del periodista especializado en cuestiones de salud. Un
primera aproximacién a la ficha tipo evidencia que mas qu
hablar de la figura del periodista sanitario, seria mas adecu
do aludir a las periodistas sanitarias o las informadoras de Ia
salud; ya que suponen el 67,7% del colectivo de las person:
que en los Medios de Comunicacion se dedican a la difusié
y promocidn de informacién sobre salud y sanidad.

Definicion de los conceptos de salud, sanidad y medicina.
Estructura organica y funcional del sistema sanitario y
de consumo.

— Contenidos sanitarios por areas.

Informacién sobre salid (medios, fuentes, lenguaje, gé-
neros, deontologia profesional, etc.).

1

Al margen de los datos estadisticos que la realidad pue-
da arrojar en cuanto al perfil aproximado que poseen los pe-
riodistas especializados en salud, el hecho de que ejerzan un
papel mediador entre la Sociedad y el universo sanitario y
sean transmisores de informaciones que, en ocasiones, pue-
den llegar a crear falsas expectativas con relacion a logros
cientificos o, incluso, pueden provocar una alarma generali-
zada de la poblacion, les lleva a ser especialmente cautos en
su ejercicio profesional, llegando a veces a tener que huchar
contra sus propias convicciones personales. Es en este punto
donde hablar de la ética del profesional de la informacion co-
bra especial interés.

Los datos muestran otra realidad importante. Y es que d
dicarse a la informacion de salud no significa cubrir tnic
mente estas cuestiones, ya que mas del 40% de los encuest:
dos por el ANIS reconocen que también forman parte de otrz
secciones de los medios para los que trabajan, siendo la mas
mayoritaria Sociedad, esa especie de “cajon desastre” en
que se localizan informaciones que no poseen una seccion d
terminada como tal. Ademas, mientras que el 54,6% de los e
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3.- LA ETICA PERIODISTICA EN EL AMBITO DE LA
SALUD: ;REALIDAD O FALACIA?

de cada individuo, al margen de las consideraciones mo-
rales que la sociedad en su conjunto acepte como validas.
En ocasiones, si es cierto que se habla de ética profesional
para mencionar el conjunto de valores que se considera que
todo profesional de un determinado colectivo ha de poseer
¢omo principios regidores de sus actuaciones; no obstante,
¢l individuo puede estar © no de acuerdo con esas pautas
reconocidas moralmente por el conjunto de la Sociedad a la
que pertenece. '

En no pocas ocasiones, el periodista especializado en s:
lud se encuentra en su quehacer diario con situaciones qu
provocan en é] reflexiones en las gue sus obligaciones como
profesional de la informacién pueden llegar a entrar en co;
fiicto con los valores éticos elegidos como directrices de
propia existencia. ;Podriamos hablar entonces de una éticy
determinada para el profesional de la informacion especia:
lizado en cuestiones sanitarias? Vayamos mas alla. ;Serfa
apropiado hablar por lo tanto de la existencia de una étt' '
periodistica como tal?

Por lo tanto, y centrandonos en la profesion periodistica,
podemos hablar de la existencia de un cddigo deontolégico,
en €l que se encuentran recogidos los valores que se presu-
pone deben ser cumplidos por todos los miembros del colec-
tivo, pero no de una ética comtin a todos los individuos del
mismo. Es decir, no podemos hablar de una ética profesional
del colectivo periodistico, sino de una ética personal de cada
periodista en concreto. Esta situacion puede tornarse espe-
cialmente delicada cuando delimitamos el cerco profesional a
los periodistas especializades en salud.

Para intentar responder a estas cuestiones, comencenyy
por definir dos conceptos que van a darnos la clave y que; en
ocasiones, generan controversias en cuanto a su definicién;
Nos referimos a deontologia profesional y ética profesional.
El diccionario de la Real Academia Espafiola de }a Lengu
define deontologia como “ciencia o tratado de los deberes
entendiéndose por lo tanto la deontologia profesional comi
el conjunto de principios que regulan y guian una actividad
profesional determinada. Estas pautas de actuacion son I;
que minimamente se le exigen al colectivo profesional
cuestion, siendo éste el que, en iltimo término, se encarg;
de recopilarias por escrito en los llamados codigos deont
légicos. Por otro lado, la ética se define como “el conjuni
de normas morales que rigen la conducta humana”, porla
que entenderiamos la ética profesional como esas pautas-d
actuacion que estén relacionadas con el pensamiento mas in-
timo y personal del individuo, no estando recogidas en cod
gos deontolégicos. Es decir, la diferencia fundamental entr
deontologia profesional y ética profesional radica en quefa
primera alude a un modelo de actuacidén —convenienteme
te determinado- de un colectivo concreto de profesionale
mientas que la segunda entronca con la conciencia person:

En pleno siglo XXI, el mundo del periodismo olvida en
ocasiones la verdadera funcion social que tiene otorgada,
que ho es otra, que la de capacitar a todos y cada uno de los
ciudadanos para que secan capaces de tomar las decisiones
pertinentes a la hora de encaminar su vida hacia un lado u
otro; realidad que se consigue dando a conocer toda la infor-
macion necesaria. Para poder ejecutar este cometido social
de manera correcta, la UNESCO aprobé el 20 de noviembre
de 1983 los Principios Internacionales de Etica Profesional
del Periodismo, que se presuponen como consideraciones
que personalmente todos los profesionales de la informa-
citén deberian tener come directrices de sus actuaciones. A
continuacion presentamos los principios anunciados, inten-
tando relacionar algunos de ellos con la especializacion pe-
riodistica en salud:
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1.

. La responsabilidad social del periodista: los perio

El derecho del pueblo a una informacion veraz: Ia §g
ciedad tiene derecho a recibir, a través de los Medip
de Comunicacién, una informacion objetiva, precig
y completa de la realidad, y de expresarse libremep
te a través de los diversos medios existentes. En g}
caso de los periodistas especializados en salud, esfs
enunciado entronca con la tipologia de informaciéy.
que elaboran, ya que entre sus funciones principale
se encuentra ¢l ser capaz de detectar problemas reg
les relacionados con lIa salud, atendiendo al contexfy:
social especifico existente, y divulgarlos de mane "
veraz; sin pasar por alto la capacidad de respuest
de la poblacion ante determinados focos de notlcxa
relacionadas con la salud.

Adhesion del periodista a la realidad objetiva: i
periodista ha de presentar a la cindadania una reg
lidad al margen de sus consideraciones subjetiva;
Para ello, el profesional de la informacién especia
lizado en salud ha de ser capaz de acudir a tod:
las fuentes pertinentes que ofrezcan los diferente
puntos de vista existentes con relacién a un tema
determinado.

distas parecen haber olvidado la funcidn social qu
han de desempefiar. En los altimos afios, ia informa
cion ha dejado de ser considerada un bien publicc
para pasar a ser un producto que se compra ¥y que:s
vende en un mercado regido por unas leyes dictadas
peor unos pocos. Este punto es especialmente preocu-
pante en el caso de los periodistas de salud. Los té
mas tratados son especialmente delicados y no de
ben ser tratados desde la optica del sensacionalismi
generando, por ejemplo, miedos infundados o fals
expectativas ante posibles remedios.

COMUNICACION Y SALTD

4. Laintegridad personal del periodista: éste posee el de-
recho de abstenerse, por ejemplo, a revelar sus fuen-
tes o a trabajar en contra de sus convicciones. Como
vemos, este principio entendido como generalizado
entre los profesionales de la informacion reconoce
la existencia de una ética profesional individual a la
que ¢l sujeto puede acogerse a la hora de negarse a
elaborar determinadas informaciones. En este sentido,
los periodistas de salud pueden encontrarse ante au-
ténticos dilemas de este tipo. Cubrir noticias como la
promulgacion de la Ley del Aborto o el reconocimien-
to de la eutanasia como practica legal puede provocar
una negativa por parte del periodista al no ser cuestio-
nes aceptadas por sus valores personales.

5. Acceso y participacién del piblico: en todo momento
los periodistas han de permitir al piblico su aceeso a
la informacion, situacion que obliga a la correccion y
¢l derecho de réplica en los casos que asf se requiera,

6. Respeto a la vida privada y a la dignidad del hombre:
entre las normas profesionales de los periodistas se
encuentran el respeto del derecho de las personas a la
vida privada y a la dignidad humana, las leyes sobre la
difamacion, la calumnia, la injuria y la insinuacién ma-
liciosa. Esto ha de ser fundamental para el profesional
de la informacion especializado en temas de sanidad.
A veces, sus deseos de lograr una exclusiva pueden
llevarle a cruzar estas fronteras desvelando datos tan
delicados como el nombre de un donante o el de una
persona contagiada de una enfermedad en un hospital.

7. Respeto del interés piblico: como colectivo profesio-
nal, los periodistas han de respetar a toda la comuni-
dad nacional, a sus instituciones democréticas y a la
moral pablica.
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8. Respeto a los valores universales y a la diversidad de cyj
turas: el pertodista verdadero defiende como valores deJ;
humanidad la Paz, la Democracia, el progreso social, lgs:
derechos del hombre y la libertad nacional, respetanda
dignidad de cada cultura y contribuyendo a establecer s
clima de confianza en las relaciones internacionales.

9. La eliminacién de la Guerra y otras grandes plaga
las que la Humanidad estd confrontada: el compromis
ético de todo periodista ha de pasar por no apoyar ¢
citar a las Guerras de agresion, asi como a otras formags
de violencia, odio o discriminacion. Extrapolando esty
principio al terreno del periodista especializado, ést
no ha de contribuir a la difusidn de informaciones alar:
mantes que puedan incitar a un temor descontrolado
no fundamentado ante determinadas enfermedades.’

10. Promocion de un nuevo orden mundial de la inforiiia
¢ion y comunicacion: segin la UNESCO, el periodist,
ha de comprometerse a trabajar por establecer relac
nes pacificas y amistosas entre los pueblos a partir d
las relaciones internacionales que puedan establecers
gracias al campo de la informacion.

Independientemente de que la UNESCO se pronuncias
sobre los principios que debian regir el dia a dia de todo pé
riodista, otras organizaciones también han publicado codigo
deontologicos para lograr regir la conducta de los periodist
Como ejemplo podemos sefialar la Declaracion de Principios
sobre la Conducta de los Periodistas recogida por la Fedeta
cién Internacional de Periodistas (PEREZ FUENTES, 2004
o el Codigo Deontologico de la Federacion de Asoc1acmnes .
de Periodistas de Espafia'®.

Y Federacion de Asociaciones de Periodistas de Espafia. Mas mfmm
cidn en: www.fape.es.
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3. Profesionalidad. Asegurar la calidad de la informa-

com (Consulta; 24 de noviembre de 2010).

COMUNICACION ¥ SALUD

Si bien estos principios son aplicables a todos los pe-
odistas, independientemente de la especializacion a la que
se encuentren adscritos, en el I1 Congreso Nacional de Pe-
‘riodismo Sanitario celebrado en Sevilla en el afio 2007 se
-procedid a elaborar la llamada “Declaracion de Sevilla”, en
“Ja que se recogen diez principios que, de manera concreta,
garantizan un ejercicio libre y comprometido de la informa-
‘cion en Salud'™:

1. Veracidad. Identificar las fuentes informativas y
contrastar las noticias. Evitar rumores e informacio-
nes tendenciosas interesadas. Tener en cuenta que
la noticia tiene muchos matices que requieren pun-
tos de vista diferentes. Los pericdistas deben tener
presente que sus escritos, cronicas radiofonicas, vi-
deos o post, influyen en la audiencia y hacen que los
ciudadanos tomen decisiones que repercuten en su
propia salud.

2. Objetividad. Distinguir lo que es informacion sobre

hechos constatables de lo que es opinion. Estar atento
a los intereses de las fuentes y su relacion con aquello
que estan comunicando. Nuestros infereses personales
no pueden marcar la eleccion o enfoque de la noticia.

cion. No esconder publicidad o propaganda en ella.
Buscar opiniones autorizadas para contrastar datos.
Uso profesional de videocomunicados o notas de
prensa como fuente de informacion. Buscar la infor-
macion sin subterfugios, camaras ocultas (es suma-
mente extraordinaria la justificacién de estas graba-
ciones). Dar enfoques positivos y no sélo negativos o

1% [in Asociacion Nacional de Informadores de la Salud: www.anisalud.
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acusadores. Hacer seguimiento de las noticias de'f
manera que si se habla de resultados positivos deqy,

estudio y se demuestran negativos, también se hagan:_

publicos éstos.

4. Credibilidad. Fomentar el propio conocimiento e
todo lo relacionado con la salud. Precaucion al dar re
sultados preliminares en un ensayo. Informar sobre
dos los aspectos de la noticia, sin olvidarse, por ejem:
plo, de los efectos secundarios. Asegurarse de que lg
datos son verdaderos antes de hacerlos pliblicos.

5. No manipular imagenes, fotografias o testimonio;
No obtenerlas sin consentimiento. No buscar ¢
efecto dramético al contar una historia personal. N
vulnerar la intimidad de las personas. Tener especi:
sensibilidad y conocer y respetar los limites Iegaié
cuando la informacién afecte a nifios, personas ¢g
discapacidad o vulnerables. No estigmatizar y teneg
en cuenta el impacto que una informacién pueds
ner sobre un colectivo afectado.

cia con nombre y apellidos hay que citar las fuente
Hay que respetar siempre el off de record y la confi
dencialidad cuando asf nos hayamos comprometid
con la fuente de informacion.

7. La verdad y el respeto a las libertades individua-

les deben ser nuestros objetivos. Hay que usari
lenguaje sencillo y comprensible que traslade 1§
mensajes al ciudadano. Huir de un lenguaje sens
cionalista, evitar la espectacularidad y las informa
ciones que no tienen un fundamento cientifico-mé
dico o crear falsas expectativas en los receptores d
la informacidn.
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8. Independencia. Ejercer el derecho a la informacion sin
aceptar sobornos, ni fomentar prebendas, ser observa-
dor imparcial. Las agendas de los organismos pliblicos
y privados no deben dirigir nuestras agendas. Los pe-
riodistas pueden tener acciones en una compaiiia, rea-
lizar inversiones, u operaciones comerciales, siempre
y cuando no usen el efecto mformacidn confidencial
privilegiada, ni manipulen la informacion en beneficio
propio o de terceros.

9. Autenticidad. Huir de la pirateria, la copia o el pla-
gio. Hay que dar siempre el link de acceso a la fuente
originaria, si es piblica. Mantener un espiritu critico
con el propio trabajo. El rigor y la objetividad también
conllevan rectificar cuando alguien comete un error.

10. Responsabilidad. Acatar los Derechos Fundamenta-
les reconocidos, no vulnerar la intimidad ni insultar,
no ofender con calumnias ni injurias, no vulnerar el
principio de presuncidon de inocencia, no hacer apo-
fogia de las drogas, no hacer discriminacion negativa
ni racismo y evitar cualguier actividad o informacion
que menoscabe la integridad personal o perjudique a
inocentes, pacientes, periodistas, médicos, cientificos,
enfermeros o cualquier otra persona que esté involu-
crada en el drea de la salud. Evitar la discriminacién
por motivos de género.

.- AMODO DE REFLEXION FINAL

Al margen de que los principios recogidos en la “Declara-

- ¢ién de Sevilla” constituyan aquellas pautas de actuacion que,

independientemente de formar parte de la deontologia de la

| profesion periodistica, deberian constituir los pilares sobre los
- gue se sustentase la ética del periodista come individuo, como

a hemos mencionado antes pueden darse casos en los que
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no se produzca tal coincidencia. Este hecho hace que, aun
exista un decélogo sobre los puntos que es necesario cur'n:p]i
mentar para elaborar informacion especializada en salud deig,
una perspectiva responsable, no podamos realmente determ;
nar unos parametros generales que describan qué podemos
perar de un periodista como individuo aislado de su colegt
dad profesional desde un punto de vista ético, ya que se trata
una cuestion que sélo y exclusivamente le compete a €1 :
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