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Introduccion

La experiencia internacional ha demostrado que cual-
quier unidad de salud esta expuesta a tener situaciones
de crisis. Un manejo adecuado es fundamental para
controlar la crisis y reducir sus efectos o repercusiones,
para ello, se requiere preparar a la organizacién anali-
zando minuciosamente sus procesos. Asi, el riesgo de
presentacién de crisis hospitalarias disminuye y cuando
éstas ocurren se responde adecuadamente, resolviendo
el problema que las origind de manera mas efectiva y
oportuna. El objetivo es salir de la etapa critica para dar
paso al cambio constructivo.
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La grafica anterior describe las fases previas a la crisis,
que inicia como preocupacién, convirtiéndose en un
problema, después en una emergencia y finalmente en
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una crisis. La crisis esta relacionada directamente con el
impacto social o dafios que provoca, y con el tiempo
de reaccién, pues, entre mayor sea este, mas pasa el
tiempoy el margen de accién que las autoridades tienen
para actuar sobre la misma disminuye, convirtiéndose la
crisis en un escandalo, en donde el control es minimo'y
la objetividad se pierde. Por ello, la comunicacién juega
un papel muy importante en estas situaciones, pues la
presién y provocaciones a las que se somete al personal
de la unidad de salud en demanda de informacién por
parte de los medios masivos de comunicaciéon, auto-
ridades, personas y/o grupos de intereses diversos, si
no es manejada en forma adecuada, pueden generar
problemas que tienden a exacerbar la crisis.

A raiz de la publicacién de la Ley Federal de Transpa-
rencia y Acceso a la Informacion en el afno 2002, el
acceso a la informacién y la rendicion de cuentas se ha
convertido en una de las mas importantes tareas de la
agenda nacional, asegurando que toda persona pueda
tener acceso a la informaciéon gubernamental mediante
procedimientos sencillos y expeditos, lo cual implica que
las unidades de salud cuenten con preparacién adicional
para satisfacer esa demanda, misma que se incrementa
en situaciones de crisis.

La presente guia tiene el proposito de facilitar y apoyar
el correcto manejo de los medios masivos de comunica-
cién de manera proactiva, durante una crisis generada
durante el proceso de atencién médica en la unidad de
salud. Esta dirigida al personal directivo de la unidad
de salud.



Objetivos

@ Preparar a los directivos hospitalarios y al vocero
Unico para el manejo bésico de los medios masivos
de comunicacién, particularmente en situaciones
de crisis.

( Fortalecer la credibilidad y la confianza en la insti-
tucién durante y después de la crisis mediante el
buen manejo de los medios masivos de comuni-
cacion, que favorezca la capacidad oportuna de
respuesta ante la demanda de informacién y de
respaldo a las acciones puestas en marcha.

(@ Permitir el manejo confiable de la informacion,
disminuyendo la manipulacién y la presencia de
actitudes hostiles hacia la institucién.

(@ Facilitar la elaboracién de mensajes claves, pre-
cisos, oportunos, claros y veraces que se comu-
nicaran a la poblacién a través de los medios de
comunicacion masiva.



MEDIOS MASIVOS DE COMUNICACION

Debido a la cantidad de personas que ven, leen y escu-
chan medios masivos de comunicaciény a su poder per-
suasivo, la utilizacién de estos para emitir mensajes que
contribuyan al manejo de :

una crisis, puede ser la
forma mas efectiva de
llevar informacién a
la poblacién.

Los medios masivos
de comunicacién
son el conjunto de
recursos que obtienen y difunden informacién a una
audiencia amplia y diversa, los cuales moldean la opinién
publica, pues se acepta por cierta la informacién que
brindan, otorgandole credibilidad y un grado de con-
fianza. Los medios pueden ser escritos, como la prensa
y las revistas; audiovisuales, como la radio y la television;
o interactivas como el internet.

Los medios de comunicacion tienen una gran capacidad
de magnificar los acontecimientos sociales. Un mensaje
puede ser repetido y lanzado como hecho importante
o significativo sin serlo en la realidad. Otros hechos
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pueden ser sistematicamente ocultados y, por tanto,
en la realidad del colectivo no existir, al no tener eco en
los medios. Un hecho trivial

puede ser convertido en
un evento nacional y un
evento importante puede
hacerse inexistente. La
sociedad ha entrado en
una fase en donde la
realidad es aquello que
aparece en la pantalla del
televisor en los diarios, o
es escuchado en la radio.

Caracteristicas generales:

Cada uno de los medios tiene caracteristicas técnicas
propias que dan lugar a cualidades especificas de comu-
nicar el mensaje y lo hacen mas apto para determinada
informacién. Incluso, cada persona, por motivos muy
variados, prefiere un medio sobre otro o soélo tiene
acceso a uno de ellos.

La relacién entre comunicadory audiencia es impersonal,
pues se dirigen hacia grandes grupos, que no pueden
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ser especificados por ser heterogéneos en su composi-
cion, (diferentes culturas, niveles de vida, educacién y
esfera de poder), aunque unidos por un foco de interés
comun.

La comunicacién de masas es publica, con contenido
abierto y su distribuciéon relativamente informal. Los
medios pueden establecer contacto simultdneamente
con un gran numero de personas, distantes de la fuente
y muy separadas unas de otras.

"



Tipos de medios de comunicacion

La prensa escrita

El diario
Cronolégicamente es ﬁ' ﬂ l
el primer medio de co- \
municacidn de masas,

se publica todos los *

dias, contiene noticias &

y reportajes de interés b

general y estd al alcance

del publico por un im-

porte determinado. Los lectores se involucran activamen-
te enlalectura del periddico, pues el hecho de sostenerlo
y darle vuelta a sus paginas genera mayor atencién en
lo que lee. Como ventaja principal, permite abarcar
con mayor detenimiento y profundidad los temas més
polémicos pues no tiene el acoso del tiempo, dandole
seguimiento en los nUmeros subsecuentes.

La revista

Las revistas tienen mayor permanencia. Las personas las
guardan para leerlas con detenimiento en su tiempo
libre. La seleccion de una audiencia especifica es mucho
maés facil en las revistas que en otro medio, debido a que
todo su contenido se orienta hacia ella. Algunas revistas
tienen su reputacion propia, pueden ser consideradas
una autoridad en el area de especialidad, o pueden ser
prestigiosas, de moda, confiables, etc.
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Las revistas se imprimen en papel de buena calidad
lo que permite variedad en
colores y reproduccién de
fotografias, con un costo de
produccién mas alto que los
diarios. La mayor parte de las
revistas contienen articulos
de fondo y no noticias de Ulti-
ma hora, por tanto, la lectura
de éstas puede retrasarse sin
perder su vigencia.

El radio
Destaca por la gran velocidad para la transmision de
noticias, musica, programas de variedades, concursos y
muchas otras formas de entretenimiento, asi como por
su caracter poco absorbente, pues acompana al receptor
en sus actividades. La radio y sus mensajes se mueven
con su audiencia.

El mensaje de la radio puede llegar sin que su receptor
esté conscientemente buscandolo. No se tiene que estar
al pendiente para escuchar el mensaje, pero tampoco se
puede asegurar que el oyente, por ejemplo, haya logrado
anotar el numero telefénico o una direccién y no sabré
cuando volvera a repetirse el mensaje.

Existen varios aspectos que pueden determinar el tipo
de audiencia, entre ellos se encuentran, la ubicaciéon
13



geogréfica de la sefal de la

estacion, la hora en que
se transmite el programa
o noticiero y el formato
del mismo. La radio no
contiene imagenes, por —
lo que al centrarse en la
capacidad auditiva, los
mensajes deben ser claros
y CONCisos.

La television

Es un medio poderoso con un gran impacto, pues ofrece
todas las alternativas visuales, de sonido, movimiento,
color y efectos especiales. Apela a las emociones y em-
patia de los televidentes.

Su importancia es enorme por constituir un mecanismo
fundamental en el proceso de socializacién de los indi-
viduos, sobre todo en
los nifos y adolescen-
tes, desplazando en un
porcentaje importante
a los tres tradicionales:
la escuela, la familia y
laiglesia. Los efectos de
este medio no provienen
solo de su influencia di-
recta sobre el publico,
no podemos pensar solamente que la televisién hace
14




guia para el manejo de medios masivos de comunicacion durante crisis en unidades de salud

algo con el
publico, sino
también que
el publico
utiliza para
algo la tele-
visién, pues
tiene una
influencia
en sus vidas. Al igual que en el radio los aspectos que
determinan la audiencia son la geografia, la hora, la
programacién y la cadena televisiva.

El internet
Internet es una abreviatura anglosajona de “International
Network”, que significa red de informacién internacio-
nal. Es un medio que comenzé a desarrollarse en los
anhos de 1960 en un proyecto de investigacion militar
en los Estados Unidos de Norteamérica, posteriormente
se transfirio al
campo acadé-
mico hasta con-
formar lo que
actualmente se
conoce como
Internet o “el
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medio inteligente” como ha sido calificado por tedri-
cos en la materia.

El internet permite tener acceso a todo tipo de informa-
cion, servicios y productos en general de personas, insti-
tuciones y empresas. Esta conformado por herramientas
como el correo electrénico, grupos y foros de discusion,
entre otras, las cuales permiten la comunicacién entre
dos 0 méas personas separadas geograficamente, ori-
ginando nuevas pautas de convivencia e integracién.
Su alcance es mundial e inmediato, su acceso es libre 'y
cualquier persona conectada a la red puede acceder.



SITUACIONES DE CRISIS

Cuando se pone en riesgo la salud o la vida de un
paciente durante el proceso

de atencién médica y no se

maneja adecuadamente

en tiempo y forma (clinica

y administrativamente),

puede generar situa-

ciones fuera de control

llamadas crisis. Dichos

eventos pueden no hacer-

se publicos voluntariamente

por la institucién, pero, una

vez hechos publicos, los medios

masivos de comunicacién estaran ahi, o seran ellos los
gue lo hagan publico centrando la atenciéon de la au-
diencia en ello. Se buscara a un responsable culpable, a
alguien que responda por lo sucedido, aunque las crisis
en su mayoria sean generadas por fallas en el sistema de
atencién de la unidad hospitalaria y no necesariamente
por culpa de alguien en especifico.

éQué hacer?
Tener presente que si no atendemos a los medios, ellos
van a tratar de obtener informacién “de donde sea”,
pues ese es su trabajo, aunque no tengan la certeza si su
informante sabe o no lo que est4 pasando con exactitud
y s, en cambio, puede crear confusiones que después
seran dificiles de aclarar. El acceso a la informacion es
un derecho, hay que facilitarlo.
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{Quién los va a atender?

Normalmente los medios buscaran al director de la
unidad hospitalaria como responsable de lo ocurrido.
Para ello, es recomendable designar dentro de la misma
unidad a una sola persona como el vocero Unico, que
se encargue de hablar
con los reporteros y
solo a través de él se
dard informacién, pues
con ello se evita la dis-
persién de la misma,
la especulacién y la
confusiéon generada
por diversas fuentes.
Su principal funcién serd el transmitir con claridad y
credibilidad los mensajes definidos por el equipo de
atencion a la crisis y ser el receptor de sus solicitudes de
informacién, asi como mantener una estrecha relacién
de coordinacion con las areas de comunicacién social a
nivel estatal o central, si el caso lo amerita. El candidato
ideal para ser designado vocero Unico debe tener de
preferencia las siguientes caracteristicas:

@ amplio conocimiento del tema

sm facilidad de palabra (capaz de expresarse con
claridad y precisién)

@ lenguaje corporal que proyecte seguridad y



@ empatia
@ carisma

am de preferencia experiencia en el manejo de me-
dios

disponibilidad continua durante la crisis
capacidad para trabajar bajo presion (control de

emociones y ecuanimidad)

Se recomienda que el vocero Unico forme un equipo que
lo ayude a atender a los medios de comunicacién en la

recepcion de solicitudes de informacion, programacién
de entrevistas, en la convocatoria a conferencias de
prensay en la transmisién de comunicados de prensa y
en la elaboracién de los mensajes.




éQué decir?

El mensaje es aquello que se va a informar, incluye lo que
la audiencia desea saber y lo que debe saber, puede
darse a conocer en un comunicado, en una conferencia,
en una entrevista de radio, televisidon o prensa escrita.

Los mensajes tienen
dos significados:
Denotacion: es el
significado que todas
las personas le atri-
buyen al mensaje que
recibe. “Por estar en
riesgo su vida, le qui-
taron la matriz a una
muchacha de 16 afos
sin su consentimiento”, es el hecho en si.
Connotacién: es el significado emocional o
evaluativo que las personas, individualmente
le agregan al mensaje. “Por estar en riesgo su
vida, le quitaron la matriz a una muchacha de
16 afos sin su consentimiento, jamas podra
ser madre”...

Asi mismo, el mensaje debe vencer dos obstaculos:
Captacion: tiene que ser captado entre otros
mensajes competitivos.

Aceptacion: busca ser aceptado por el indivi-
duo, para lo cual debe respetar sus normas y sus
creencias.




La aceptacién de un mensaje tiene una estrecha relacion
con la manera en que los individuos perciben la realidad
o el hecho, del cual se les estd haciendo participe, pues
ésta es selectiva y se verd influenciada por los siguientes
factores, los cuales estan relacionados con el evento:
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Factores que
contribuyen a generar
menor indignacion
ante un evento

Latente o dilatado
Indirecto

NUmero de fatalidades
por evento es menor
Muertes ocurridas en
diferente lugar y tiempo
Natural

Adultos en riesgo
Controlable

Familiar

Voluntario

Victimas no identificadas
Confianza en las
autoridades

No cobertura de los
medios de comunicacién

Factores que
contribuyen a generar
mayor indignacién
ante un evento

Inmediato

Directo

NuUmero de fatalidades
por evento es mayor

Muertes ocurridas en el
mismo lugar y tiempo

Antropogénico

Nifos en riesgo

No controlable

No familiar

Involuntario

Victimas identificadas

Desconfianza en las
autoridades

Cobertura extensa por
los medios de
comunicacion




Es decir, si falleciera un familiar por fallas en la presta-
cion de servicios de la unidad de salud, generara mayor
indignacion por parte de sus familiares y los medios de
comunicacion centraran la atenciéon en el posible “culpa-
ble de la negligencia médica”, a que si ese mismo familiar
muriera, debido a que un terremoto destruyera parte del
hospital, en este caso no hay un culpable directo.

Los mensajes deberan ser elaborados por las personas
que sepan del tema, en conjunto con el vocero Unico
y con aquellas que tengan experiencia en manejo de
medios o en elaboracién de mensajes educativos. Los
mensajes debe-

ran ser claros,

cortos y estar

expresados en

lenguaje senci-

llo, evitar el uso

de tecnicismos.

Se recomienda

definir no méas de

tres mensajes clave,

pues la curva de retencion de la

audiencia hara olvidarlos.

Los mensajes deben responder al: qué, cémo, cuando,
doénde, porqué, y/o para qué.
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Los mensajes deben considerar la siguiente informa-
cion:

@ Tipo de situacion (inédita, frecuente, inusual).
@ Probabilidad de ocurrencia.
@ Explicar el riesgo del hacer o dejar de hacer.
@ Mecanismos de propagaciéon y tiempo en que
se
presentan las primeras manifestaciones.
Manifestacion clinica.
Medidas preventivas.
Qué hacer en caso de...

Qué no hacer en caso de...

@ Capacidad de respuesta por parte de las insti-
tuciones.

@ Acciones emprendidas para solucionar el pro-
blema.

@ Mitos, creencias y realidades.

@ Datos del vocero Unico.

Es importante mantener la consistencia en la infor-
macion, evitar contradicciones y reducir al minimo la
incertidumbre.




{Quién es la audiencia?

Si bien nuestro interlocutor directo es el reportero, el
conductor o locutor, no hay que olvidar que el mensaje
llegard a miles de personas que escuchan el radio, leen el
periddico, ven la television o accesan a internet y que la
manera en cémo perciben y reciben la informacién, me-
diante sus sentidos internos y externos, matizada por sus
sentimientos, necesidades, experiencias y conocimientos
previos, asi como la confianza otorgada al emisor de
la informacion, influird en el valor que le atribuya a
ésta y en las actitudes y sentimientos que muestre ante
ello. La audiencia

también incluye

a los directa-

mente involu-

crados como el

paciente, sus

familiares, los

médicos, enfer-

meras, personal

del hospital, los

tomadores de decisiones y a

los no directamente involucrados como algunos funcio-
narios publicos que pueden rendir alguna declaracion
al respecto.
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Z{Como decirlo?

Una vez seleccionado al vocero Unico y elaborada la
informacion y los mensajes clave, se puede acceder a dar
entrevistas en radio, en televisién o para la prensa. Se
recomienda que el vocero se prepare en lo siguiente:

@ Su actitud debe ser serena y su voz clara y firme,
estableciendo contacto visual con los entrevistadores
y con las cdmaras de television. Debe tener presente
que lo que va a hacer es el anuncio de lo que ocurrié
0 esta ocurriendo, teniendo en cuenta que, dado lo
inmediato de los acontecimientos, no esta obligado
en ese momento a tener o conocer todos los deta-
lles ni a contestar o pretender contestar todas las
preguntas que pudieran formularle. No opina, de
ninguna manera, a titulo personal, sino que lo hace
hablando por la dependencia, a nombre y represen-
tacion de la institucion y de acuerdo con los mensajes
establecidos previamente.

@ En el oficio periodistico lo primero que se busca
son respuestas a
las preguntas ba-
sicas: {qué paso,
quién sali¢ perjudi-
cado, cuando ocu-
rrio, donde ocurrié,
como fue, porqué
fue y para qué?, y
en una situacion de




crisis puede no resultar tan facil encontrar las respues-
tas correctas, al menos en los primeros momentos.
Por eso, lo que diga tiene que corresponder con la
verdad, que no es otra cosa que el hecho en si, sin
mas ni menos. Hablar con la verdad implica no sélo
no decir mentiras o verdades a medias, sino decir
Unicamente lo que se sabe.

@ Si se ve obligado a responder a méas preguntas a las

26

cuales no tiene respuestas todavia, es preferible un
sincero “no sabemos todavia” o “en cuanto tenga-
mos mayor informacion se las proporcionaremos”,
que tratar de adivinar cualquier respuesta o anticipar
cualquier situacién. Recuerde los mensajes clave,
asi no dard pie a la generacién de especulaciones
de ningun tipo y que en caso de haberlas, éstas no
pueden ser atribuibles a su institucién, pues nunca
las dijo.

iCuidado con las cifras! Seguramente le pregun-
taran por ejemplo cuantas personas se enfermaron,
fallecieron o estdn en riesgo. Probablemente esa
informaciéon no esté disponible en ese momento.
Sin duda, es un dato importante, pero la mas alta
prioridad es controlar la crisis. Si no se tiene la cifra
precisa, procure no manejar estimaciones o calculos.
Es mejor esperar un poco hasta tener la informacion
precisa disponible y enfatizar las acciones que se
realizan para controlar el incidente.

Con frecuencia los medios de comunicacion tienden
a buscar comparaciones con eventos que podrian
parecer similares. Es mejor no entrar en ese terreno.
Cada situacién es diferente. Procure también evitar




el uso de metaforas, porque como tales, cada quien
puede interpretarlas de manera distinta.

La utilizacién de diagramas o ilustraciones enri-
quece la explicacion de los
hechos y facilita su com-
prension, deberan tener
titulos, fuente, periodo,
etc., con la finalidad de que
se cite correctamente y no
se descontextualice la in-
formacién. Tenga presente
que los periodistas no son
técnicos especializados.

@ Prepare y utilice “paquetes para la prensa”, es decir
documentos con informacién sobre la situacion, pre-
parados especialmente para ellos. La informacién se
debera presentar en una forma sencilla y clara.

@ Respete las fechas limites de los reporteros, si ne-
cesita aclarar algo o ampliar la informacion, hagalo
rapidamente o de lo contrario la historia saldra al
aire con errores o carencias.

@ !dentifique en su localidad los medios con mayor
audiencia, los estilos periodisticos de los reporteros o
entrevistadores, con la finalidad de anticipar posibles
preguntas o el rumbo que pueda tener su reportaje
0 entrevista. Ver anexo 2.




Los mensajes se pueden dar mediante

Comunicados

El comunicado informa la posicién oficial de la institucion
con respecto a la situacion, se distribuye via fax o correo
electrénico a las areas de redaccion de los principales me-
dios ya sean locales

o nacionales, segln

sea el caso, para ello,

es necesario contar

con un directorio de

los mismos, también

puede ponerse a dis-

posicion en la pagina

electrénica de la uni-

dad de salud o en la

de la Secretaria de

Salud estatal o en la

de la Secretaria de

Salud en el nivel federal, seglin amerite el caso. A pesar
de ser unilateral cumple su cometido, aunque es conve-
niente prever las reacciones que suscitara el comunicado
y estar preparados para una eventual réplica.

Se recomiendo su uso cuando se quiere llegar en forma
inmediata y directa a la poblacién y ya sea por factores
de tiempo, distancia, espacio u otros, no es posible
convocar a una conferencia de prensa.

También puede utilizarse como la forma mas sencilla
y directa de dar seguimiento informativo (posterior a
una conferencia de prensa), o cuando no se cuente con

voceros preparados.
28
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Conferencia o rueda de prensa

Se convoca a una conferencia de prensa cuando se tiene
la completa seguridad de que

se tiene algo importante que

decir. No se puede correr el

riesgo de reunir a los medios

para defraudarlos al no darles

informacién. Se convoca a los

principales medios nacionales

y locales segun sea el caso,

por lo menos con tres horas de anticipacién, dependien-
do de la distancia entre la unidad de salud y el centro
de la localidad, sefalando fecha, hora, lugar y tematica
de la misma.

La conferencia de prensa
debe realizarse en un lugar
que facilite la entrada y salida
del vocero Unico para evitar,
en lo posible, que llegue a
quedar “aprisionado” entre
camaras y micréfonos al lle-
gar o retirarse del lugar.

El vocero Unico debe iniciar su intervencién, presen-
tdndose ante los medios, decir claramente su nombre,
especialidad y cargo. Después, exponer a grandes rasgos
y en forma sucinta la naturaleza de los hechos y explicar
qué acciones se han emprendido, absteniéndose de
expresar suposiciones, especulaciones o prondsticos
inciertos, sélo presenta los hechos, como sucedieron
sin ningun calificativo.

29




Se deben de prever las preguntas mas dificiles que pu-
dieran hacer los periodistas y preparar las mejores res-
puestas. La duracién varia de acuerdo a cada situacion.
No es aconsejable convocar a conferencia de prensa
sino se cuenta con toda la informacion sobre el caso. El
vocero debe responder a todas las preguntas planteadas
por la prensa y dar por terminado el encuentro hasta
que se hayan agotado las preguntas, este aspecto es
especialmente importante en situaciones de crisis. Se
recomienda distribuir informacién adicional impresa que
facilite la comprensién de los mensajes.

El vocero Unico en
conjunto con su
equipo deberan
cuidar muy bien los
detalles logisticos
(convocatoria, pre-
sidium, luz, audio,
etc...), paradaruna
imagen de que se
es una institucion
bien organizada, a
pesar de estar pa-
sando por un momento de crisis.

Las conferencias de prensa también se utilizan cuando,
enfrentando una situacién de crisis, la prensa haya lle-
gado a la unidad de salud atin sin haber sido convocada
por las autoridades. Para darle orden a la situacién y
exponer la postura de la Secretaria de Salud, es mejor
llevar a cabo una conferencia de prensa que presentarse
ante los reporteros sin haberse organizado.
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Tipos de entrevistas

Probablemente los periodistas después de asistir a la
declaracion ante los medios o a la conferencia de prensa,
busquen ampliar la informacion solicitando una entrevis-
ta con el vocero, la cual puede ser para la prensa, para
el radio o para la television.

Las entrevistas no son conversaciones, el reportero tiene

metas claras, busca informacién relevante que pueda

difundir en su medio, lo hard mediante la formulaciéon

de preguntas que pueden ser cerradas, abiertas, con
doble intencién, planteando
una disyuntiva, presuponien-
do un hecho o una combina-
cion de todas, por lo que se
debe llevar una coherencia de
mensajes entre los comuni-
cados, las declaraciones y las
entrevistas.

Algunas veces los medios en-
vian un guién de preguntas sobre los temas que quieren
tratar en las entrevistas, pero eso no implica la forma en
gue las haran, e inclusive pueden formular otras pregun-
tas que no son del tema en cuestion, pero que fueron
hechos que se suscitaron paralelamente en el mismo
sector, a las cuales no se estd obligado a contestar.




Entrevistas para la prensa

El periodista consigue de una fuente, informaciéon o
puntos de vista Utiles para su reportaje. Puede ser que
la entrevista que le haga, sea sélo una parte de una
informacién sectorial amplia, una pieza de un conjunto
que pudiera ser globalmente desfavorable o presentarse
como una amenaza potencial. Sus declaraciones, aun
estando fielmente reproducidas, podrian aparecer en
un contexto diferente.

Generalmente, se llevan a
cabo en la oficina del vo-
cero Unico, pudiera ocurrir
que el periodista no plan-
teara lo que a la institucién
mas le importa decir, por
lo que hay que decirlo sin
tardar mucho. Ofrecerle al
periodista su disponibilidad
para aclararle cualquier
duda o ampliar la informacién, significa apertura en la
informacion.

Entrevistas en radio

En las entrevistas en radio, el Unico elemento es la voz,
usted no ve al publico ni él le ve a usted, la audiencia
radiofénica es mas heterogénea y diversificada, razén
de mas para ser claro, sencillo y breve.
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Cuando hable para la ra-
dio debe tener en cuenta
estos factores:

Muchas veces el entrevis-

tador lo presentara, si no

lo hace, diga su nombre,

la institucion a la que

pertenece y repita cons-

tantemente el nombre de

la institucién para que si

algun radio escucha sintonizara el programa, sepa que
se esta hablando del sector salud.

Aproveche el tiempo para dejar dicho lo que quiera lo
antes posible, cierre con los mensajes clave.

Entrevistas por

teléfono

El teléfono altero la funcién

periodistica. A partir de su

generalizacion en los afios

de 1920, hizo a las fuen-

tes casi instantaneamente

accesibles. Ahora, con los

teléfonos celulares usted

puede ser abordado literal-

mente por los medios casi en todo momento. Esto es
admirable y delicado. Su mayor peligro es que le acerca
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a usted a la improvisacién, pues no tendra a la mano los
datos que requiere. Valore si acepta dar entrevistas por
teléfono, puede decir que con gusto devuelve la llamada
en cuanto llegue al hospital y retina la informaciéon que
le esta pidiendo. Por otro lado, las entrevistas via telefo-
nicas le dan la oportunidad de participar o interrumpir
alguin programa de radio o television en vivo para aclarar
alguna cuestién que se esté dando.

Entrevistas en
television
Normalmente se
[levan a cabo
en el estudio
con el periodis-
ta encargado del
programa, podra
ser difundida en
directo o diferi-
da segln las necesidades del mismo, también se pueden
llevar a cabo en su oficina como parte de un reportaje,
el cual no saldra en vivo y le notificaran la fecha y hora
de la transmisién, o en casos extremos, puede tratarse
de enlaces en vivo.

Acuda con tiempo a la entrevista, de manera que le
puedan explicar el proceso de la misma y prepararlo
para salir en la television. Lleve notas y consultelas en
caso de necesario.

$#ntase relajado, respire hondo y profundo y empiece a
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hablar cuando le pregunten, mirando a su interlocutor
como lo haria en una conversacion y al querer enfatizar
algo, dirfjase a la camara.

Si no sabe que hacer con las manos, juntelas o hagalas
descansar en los brazos de su silla, procure no hablar
demasiado con ellas. Cuide su lenguaje corporal. Vistase
como siempre, sin exageracién alguna, no exhiba joyas
ni atuendos que pudieran causar una mala impresion
ante sus espectadores.

El debate
televisado
El debate entre
especialistas es
una dimen-
sién cualitati-
va de la infor-
macién, pues
el publico que
desea estar mas
formado que la media, desea explicaciones adicionales,
més pausadas y profundas. Es un conjunto de personas
previamente seleccionadas de acuerdo a su conoci-
miento o competencia en el tema, quienes sostienen
opiniones diferentes en situaciones a veces tensas y con
la desventaja de estar al aire.

En situaciones de crisis, se recomienda evitar el deba-
te.




En cualquiera de las modalidades anteriores, informe
previamente y respéldese en la oficina de comunicacién
social de la Secretaria de Salud de su entidad.
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Mensajes claves de la guia

. Seleccionar al vocero Unico.

. No evitar a los medios.

. Preparar los mensajes clave.

. Utilizar las diversas formas de dar los mensajes.
. Coordinacién entre las areas que conforman la

unidad de salud.
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