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Resumen

Alo largo de 2020 se ha podido comprobar que la pandemia de la Covid-19 ha supuesto una crisis sanitaria sin preceden-
tes que ha implicado un gran cambio a nivel tanto informativo como mediatico. El contenido audiovisual ha aumentado
considerablemente y existe interés por parte de las instituciones sanitarias para demostrar su capacidad como fuente
de informacion fiable y de primer orden. De hecho, desde la declaracidn de la pandemia, en tan sélo 2 meses se superd
el numero de contenidos difundidos durante todo el afio 2019. Este estudio describe la respuesta que se ha dado a esta
crisis sanitaria por parte del Sistema Nacional de Salud de Espafia en YouTube. Para ello se analizan los 1.035 contenidos
audiovisuales que los canales oficiales han publicado en 2020. Para llevar a cabo el analisis, los contenidos han sido clasi-
ficados en 7 tipos, desde ruedas de prensa a tutoriales, recomendaciones, piezas informativas o testimonios; se ha iden-
tificado el tema tratado, el formato, asi como el nimero de visualizaciones y los comentarios de los usuarios. El periodo
de mayor produccion se corresponde con la primera ola y la desescalada, y la institucidn sanitaria que mas mensajes ha
difundido ha sido el Ministerio de Sanidad; se han identificado 603 videos, 170 animaciones y 262 piezas hibridas —en las
gue se combina video real, texto e iconos—. Las animaciones y las piezas hibridas son los mensajes mas exitosos, y son
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empleadas fundamentalmente con un caracter apelativo para difundir recomendaciones y habitos saludables. Este es-
tudio pone en valor el uso de las animaciones como un recurso informativo adecuado para la educacion y la promocion
de la salud. Ademas, nos ha permitido identificar las principales debilidades, amenazas, fortalezas y oportunidades que
presenta la informacidn audiovisual sanitaria en YouTube.
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Abstract

Throughout 2020 it has been seen that the Covid-19 pandemic has been an unprecedented health crisis that has invol-
ved a major change at both level informative and media. Audiovisual content has increased considerably and there is
interest on the part of health institutions to demonstrate their ability as a reliable and first-order source of information.
In fact, since the declaration of the pandemic, in just 2 months the number of content disseminated throughout 2019
was exceeded. This study seeks to describe the response given to this health crisis by the Spanish National Health System
on YouTube. For this purpose, we analyze the 1035 audiovisual content that the official channels published in 2020. To
carry out the analysis, the contents have been classified into 7 types, from press conferences to tutorials, recommen-
dations, informative pieces or testimonies; the topic covered in each of them has been identified, the format, as well
as the number of views and user feedback.The period of greatest production corresponds to the first wave and the
de-scalding wave, and the health institution that has disseminated the most messages has been the Ministry of Health:
603 videos, 170 animations and 263 hybrid pieces —combining real video, text and icons— have been identified. Anima-
tions and hybrid pieces are the most successful messages, and are primarily used on an appealing nature to disseminate
healthy recommendations and habits. This study values the use of animations as an appropriate information resource
for education and health promotion. In addition, it has allowed us to identify the main weaknesses, threats, strengths
and opportunities presented by audiovisual health information on YouTube.
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1. Introduccion

El virus SARS-Cov2, comunmente conocido como Covid-19, es una de las pandemias de mayor magnitud de la historia
qgue ha sacudido al mundo. Ha significado una transformacion tanto informativa como mediatica, ya que esta crisis ha
obligado a alterar la comunicacién de los medios tradicionales y la de las instituciones sanitarias. Se ha hecho mas visible
el papel fundamental de los servicios de salud como fuente autorizada de informacidn frente a contenidos menos fiables
y a las fake news (Larson, 2018; Downing et al., 2020; Nguyen; Catalan-Matamoros, 2020). Durante esta crisis el 31% de
los espafioles se mantuvo informado a través de las instituciones publicas sanitarias (Negredo et al., 2020), y el 69% de
los mismos confian en la informacién que estas difunden (Nielsen et al., 2020). Es evidente el gran alcance social de su
labor divulgativa, pero cabria preguntarse si sus mensajes resultan adecuados para comunicar de manera clara, precisa
y comprensible, y si estan adaptados a los nuevos canales de comunicacion como YouTube.

1.1. Comunicacion de crisis sanitarias

Las instituciones publicas tienen un deber fundamental en la educacién en salud y en la transmisidn de esta informacién
a la sociedad. Se trata de una funcidn publica de obligado cumplimiento, ya que responde a un derecho fundamental
recogido en el articulo 43 de la Constitucion Espafiola. En la Ley 14/1986 General de Sanidad se menciona que

“la promocidn de la salud (...) mediante la adecuada educacién sanitaria de la poblacién” (Esparia, 1986, p. 13)

forma parte de sus actuaciones. Por otro lado, la Ley 33/2011 General de Salud Publica va mas alla, y especifica que

“las administraciones sanitarias (...) velaran por que la informacion esté adaptada social, cultural y lingiistica-
mente a aquellos sectores de la poblacion destinatarios de la misma” (Espafia, 2011, p. 16).

Ademas, la informacidn institucional es esencial para salvaguardar la seguridad y el control de la sociedad en cualquier
emergencia. Se constituye como uno de los pilares para dar respuesta a estas situaciones con un plan de comunicacion
que garantice una adecuada gestidn de la informacién a la poblacién y a los medios (Ibafiez-Peird, 2020, p. 305). Para
cualquier institucion “comunicar resulta una exigencia profesional y ética” (Rodriguez-Andrés, 2017, p. 367), y en el caso
de una crisis sanitaria su importancia es aln mayor. Se caracteriza siempre por ser una informacion sustancialmente sen-
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sible y relevante, ya que influye en la comprensién y aceptacién del problema o puede generar preocupacion y alarma
social, dependiendo del tratamiento que se le otorgue (Quinn, 2008).

La comunicacion de crisis es un area de gran interés académico donde se ha demostrado la importancia de establecer
una adecuada estrategia informativa (Coombs; Holladay, 2012; Coombs, 2014), y desarrollarla a través de multiples
canales, adaptando su contenido a los mismos (Seeger; Reynolds, 2008; Costa-Sanchez, 2010; Fernandez-De-la-Hoz,
2014). Muchas de estas aproximaciones parten del estudio del tratamiento informativo y la comunicacién institucional
de epidemias anteriores como el Ebola (Costa-Sanchez; Rodriguez-Vazquez; Lépez-Garcia, 2015; Micaletto-Belda; Ga-
llardo-Vera, 2015; Percastre-Mendizabal; Pont-Sorribes; Suau-Gomila, 2019) y la Gripe A, entre otras (Costa-Sanchez,
2011; Mestre-Ortega et al., 2018).

La pandemia de la Covid-19 ha influido directamente en la produccion de articulos y otros textos cientificos, desde estu-
dios de casos centrados en zonas geograficas concretas (Farhana; Mannan, 2020; Salva et al., 2020), aportaciones sobre
cuestiones educativas y universitarias (Bernat, 2020; Casajus; Giorgi, 2020; Montacute, 2020), analisis relacionados con
otros problemas de salud (Ky; Mann, 2020; Pakpour; Griffiths; Lin, 2020; Stein, 2020) e, incluso, con cuestiones sobre
desigualdad, odio y racismo (Garzaniti; Diaz-Ledesma; Navarro-Martinez, 2020; Ziems et al., 2020). Se ha estudiado el
tratamiento informativo que se le ha dado a la pandemia tanto en los medios (Fusté-Forné, 2020; Manrique-Grisales,
2020; Masip et al., 2020), como en la comunicacién publica institucional (Ibafiez-Peird, 2020; Lagneaux, 2020; Pefia-
fiel-Saiz; Ronco-Lopez; Castaneda-Zumeta, 2020), la comunicacidn corporativa y las relaciones publicas (Costa-Sanchez;
Lépez-Garcia, 2020; Xifra, 2020), y en las redes sociales (Cinelli et al., 2020; Pefa-Lillo, 2020; Thelwall; Thelwall, 2020).
Cabe destacar que muchas de las aportaciones cientificas se han centrado en el reflejo de la difusién de noticias falsas
o bulos, y tal ha sido la preocupacién con este tema que los difundidos concretamente sobre el nuevo coronavirus
han dado lugar a un nuevo concepto: infodemia (Andreu-Sanchez; Martin-Pascual, 2020; Ramdn-Fernandez, 2020;
Salaverria et al., 2020; Sanchez-Duarte; Magallon-Rosa, 2020; Singh et al., 2020), aunque muchas otras aportaciones
buscan ademds determinar qué, quién y como se ha informado en los nuevos medios (Cui; Lee, 2020; Gonzalez-Romo;
Iriarte-Aguirre, 2020).

Parece evidente que todas las instituciones u organizaciones publicas en general, pero las sanitarias en particular, necesitan

“una gestidn profesional de la comunicacidn que le[s] permita relacionarse eficazmente con los medios y trasla-
dar sus mensajes a la opinién publica” (Rodriguez-Andrés, 2017, p. 368).

Esta adecuacidn no solo se debe dar en los medios tradicionales —prensa, televisién y radio—, ya que las instituciones
pueden actuar ahora como tal (Jardén, 2017, p. 581) gracias a las redes sociales —en Twitter, Facebook, YouTube, etc.—y
a sus webs oficiales, pudiendo interactuar y colaborar con la ciudadania de manera directa. En lo que respecta a la infor-
macién de crisis sanitarias, estas nuevas tendencias ya se advertian en 2014 con los brotes de Ebola, y Nespereira-Garcia
(2015, p. 230) ya admitia que dicha

“crisis sanitaria y de comunicacidn (...) ha evidenciado las limitaciones de los modelos tradicionales de la comu-
nicacion del riesgo sanitario”.

Esta apreciacidn se ha hecho mas evidente en el caso de la Covid-19, y los medios y las instituciones se han visto obligados
a cambiar tanto sus estrategias como sus politicas de comunicacién a todas las escalas, incluido el ambito audiovisual.

1.2. YouTube como canal de comunicacidn institucional durante la pandemia del coronavirus

En los Ultimos afios las redes sociales online han aumentado en uso y presencia debido a la relevancia que han adquirido
las tecnologias de la informacion y comunicacion en la vida diaria (Cantor-Silva; Pérez-Suarez; Carrillo-Sierra, 2018). La
rapida y sencilla circulacion de los mensajes favorece su difusion, repercusion, impacto y reaccion en el publico (Pica-
zo-Sanchez, 2016, p. 314). Mas de la mitad de la poblacion con acceso a Internet utiliza activamente las redes sociales;
son 3.800 millones de personas, y en 2020 el nimero de usuarios ha aumentado en un 9,2% con respecto al afio anterior
(Kemp, 2020). En el caso de Espafia, hay 25,9 millones de usuarios activos, lo que representa al 87% de los internautas
de 16 a 65 afios, y el 66% utiliza las redes sociales para mantenerse informado (/AB Spain, 2020). Actualmente nos en-
contramos inmersos en un mundo multipantalla y multiplataforma donde la relacion de las instituciones con la sociedad
se ha visto afectada de lleno por los nuevos habitos de consumo de la informacion, puesto que los medios online se han
convertido en “canales de informacion al uso” (Flores-Vivar, 2017, p. 64), y han superado por primera vez a los tradicio-
nales (Negredo et al., 2020).

Por ello es necesario que las instituciones adapten su comunicacidn a las necesidades informativas de la sociedad actual.
Deben desarrollar estrategias innovadoras y probar nuevos formatos de comunicacién con el fin de garantizar su presen-
cia en un entorno tan competitivo como el digital. Cada

vez es mas recurrente el uso de animaciones, infografias Las instituciones publicas tienen un de-

y videos para contar hechos de forma mas atractiva y ber fundamental en la educacidon en sa-
llamativa (Costa-Sanchez, 2014, p. 91). El uso de nuevos

formatos y la innovacidn con el fin de captar la atencién o )
y fomentar la participacién de los usuarios cion a la sociedad

lud y en la transmisidon de esta informa-



“ha[n] garantizado el éxito, desde el punto de vista informativo, de plataformas como Vimeo, Blip.tv, Viddler vy,
sobre todo, YouTube” (Ruivo-Manzano; Gomes-Franco-e-Silva, 2019, pp. 37-38).

YouTube es la segunda red social mas utilizada con 2.000 millones de usuarios, y en el caso de Espafia, es la mejor valo-
rada —con 8,4 puntos sobre 10— (/AB Spain, 2020) y cuenta con 30 millones de seguidores (Kemp, 2020). Aunque sigue
siendo un “reto pendiente para la mayoria de periodistas” (Blanco; Palomo, 2019, p. 8), se ha convertido en un canal
fundamental para sus labores de documentacion (Lope-Salvador; Gabelas-Barroso; Bernad, 2018, p. 55), para la crea-
cién, presencia y difusién de nuevos géneros (Paredes-Otero, 2019, p. 56), y para fomentar la interactividad y la perso-
nalizacion del contenido (Marfil-Carmona; Osuna-Acedo; Ortiz-Sobrino, 2018, p. 196). Partimos del concepto de que
YouTube debe ser considerada una red social ademas de un canal porque, aunque se emplea fundamentalmente como
una plataforma de difusién y visualizacion audiovisual, permite que el usuario interactie en menor o mayor medida.

Aunque otras redes sociales como WhatsApp, Facebook o Twitter son mas utilizadas, el 26% de los internautas espafioles
han empleado YouTube como medio para conocer noticias, novedades o explicaciones sobre la Covid-19 (Negredo et
al., 2020); se han elaborado articulos basados en la comunicacion audiovisual difundida en YouTube (Nascimento-Junior
et al., 2020; Ordufia-Malea; Font-Julian; Ontalba-Ruipérez, 2020), pero no hay informacion sobre qué y cdmo lo han
llevado a cabo las instituciones sanitarias en Espania.

1.3. Objetivos y muestra de estudio

La presente investigacidn busca describir la respuesta que se le ha dado a esta crisis sanitaria por parte del Sistema Na-
cional de Salud de Espafia en YouTube. Para ello se han definido los siguientes objetivos especificos:

- cuantificar y realizar un analisis métrico de las piezas audiovisuales difundidas por las instituciones sanitarias publicas
durante 2020;

- identificar y caracterizar el formato de las mismas;

- establecer una tipologia de todo el contenido publicado; y

- determinar el grado de participacioén e interaccién de los usuarios.

De esta manera, este trabajo pretende mostrar Qué, Cuando y Cémo ha informado el Sistema Nacional de Salud en sus
canales oficiales de YouTube en 2020, y cual ha sido el grado de aceptacidn y el interés que han tenido estos contenidos.
Para crear la lista de canales se ha recurrido a los que las instituciones identifican explicitamente en sus webs. Ademas,
para completar la lista de forma mas exhaustiva se ha llevado a cabo también una busqueda especifica en YouTube.
Asi, se han analizado todos los contenidos audiovisuales de 17 canales —el del Ministerio de Sanidad y los 16 servicios
autondmicos de salud que cuentan con un canal oficial-, desde que se conoce el primer caso en Espafia, el 31 de enero,
hasta el 31 de diciembre de 2020.

Tabla 1. Suscripciones, visualizaciones y contenido difundido en los canales oficiales del Sistema Nacional de Salud de Espafia en YouTube (2020)

Total en 2020

Canales de YouTube del Sistema Nacional de Salud Suscriptores Visualizaciones Contenido Covid-19
Servicio Andaluz de Salud 26.518 6.162 2
Rioja Salud 23.200 8.738 6
Ministerio de Sanidad 11.300 4.907.608 301
Osakidetza-Servicio Vasco de Salud 8.340 783.689 31
Catsalut-Servei Catala de la Salut 7.050 1.126.231 228
Sergas-Servizo Galego de Satide 6.940 44.470 4
Servicio Madrilefo de Salud 6.680 564.095 87
Salud Navarra 6.600 58.126 72
Murcia Salud 966 107.983 189
Servicio de Salud de Castilla-La Mancha 270 75 2
Servicio Aragonés de Salud 233 42 1
Servicio de Salud de las Islas Baleares 168 15.328 34
Servicio Canario de la Salud No visible 78.846 28
Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica de la Comunitat Valenciana No visible 24.189 12
Servicio Cdntabro de Salud No informan sobre Covid-19 0
Sanidad de Castillay Leon No informan sobre Covid-19 0
SES-Extremadura Salud No informan sobre Covid-19 0
Astursalud-Portal de Salud del Principado de Asturias No cuentan con canal 0
Area Sanitaria de Ceuta No cuentan con canal 0
Area de salud de Melilla No cuentan con canal 0
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2. Metodologia

En el presente articulo se aborda el estudio de la informacidn sanitaria difundida por los canales oficiales del Sistema
Nacional de Salud de Espafia en YouTube a través de un método cuantitativo descriptivo, donde se busca caracterizar y
especificar las propiedades del fendmeno registrando, midiendo y evaluando diversos aspectos del mismo (Batthyany;
Cabrera, 2011, p. 33). Para ello se ha elaborado una ficha metodoldgica con la que se busca identificar y catalogar los
mensajes publicados por las instituciones sanitarias espafiolas durante la pandemia del nuevo coronavirus. Gracias a la
tabulacion de datos se puede comparar la manera en la que se relaciona el formato del contenido con el tipo de infor-
macion que se comparte (Berganza-Conde; Garcia-Galera, 2005). Esto permite identificar tanto las fortalezas como las
debilidades de los contenidos audiovisuales difundidos por el Sistema Nacional de Salud.

2.1. Método y ficha analitica

Existen multitud de estudios que presentan propuestas para adaptar la informacién en formato audiovisual a YouTube.
Costa-Sanchez (2014, p. 87 y ss.), por ejemplo, toma como referencia algunos de los canales mas exitosos y enumera las
caracteristicas que los videos deben poseer para ser mas eficaces y generar mas visualizaciones:

- duracidn corta;

- estar subtitulados;

- fomentar la interactividad tanto en YouTube como en otras redes sociales;

- usar palabras clave, etiquetas o tags; y por ultimo,

- fomentar la participacion del usuario, innovando y usando nuevos formatos, como animaciones, infografias e image-
nes en movimiento.

Por otra parte, para abordar la cuestion del analisis de contenido, las propuestas metodoldgicas de los trabajos de Aré-
valo-Salinas (2017, pp. 27-30) y Paredes-Otero (2019, pp. 61-63) han resultado muy utiles: el primero incluye las estra-
tegias discursivas como parte del objeto de estudio, y el segundo da especial protagonismo a la tematica y la tipologia
de los videos. No obstante, estas aportaciones se centran en temas muy diversos y no relacionados directamente con
la presente investigacion. El primero trata la produccién audiovisual de los movimientos sociales y el segundo habla del
contenido difundido por medios especializados en videojuegos, haciendo que tanto su clasificaciéon temdatica como la
tipologia presentada estén acotadas a los mismos.

Por ello, para elaborar la ficha de andlisis de esta investigacion se han mantenido las categorias de nimero de documen-
to, titulo, fecha, duracidn, y se ha incluido el tema, el idioma en el que estédn los videos, y la fuente que lo difunde. Para
el estudio del consumo vy la interaccidn de los usuarios, se ha recogido el nimero de visualizaciones, de reacciones —likes
y dislikes—, comentarios y suscriptores; variables que ya han sido empleadas anteriormente en otros estudios (Tur-Vifies;
Gdnzalez-Rio, 2020, p. 8).

Sin embargo, con el fin de adaptar la investigacion al andlisis de la informacion institucional sanitaria, se han creado una
serie de categorias destinadas a estudiar la dimensidn descriptiva del contenido.

Para obtener una visién completa de los tipos de videos incluidos en los canales estudiados, tras una primera observa-
cion de las piezas difundidas, se han tenido en cuenta los géneros clasicos del mundo periodistico —noticias, reportajes
y entrevistas—, y aquellos que pertenecen a otras dreas de la comunicacién como las relaciones publicas, la publicidad
—ruedas de prensa y spots—, o el mundo académico y el musical —comunicacidn cientifica y canciones—. También se han
recogido los que, si bien no pueden ser considerados exclusivos de los nuevos medios, son habituales en canales como
YouTube —piezas informativas que no se corresponden necesariamente con los géneros periodisticos tradicionales, y que
hemos denominado como informacidn; tutoriales, recomendaciones y consejos; y piezas mixtas en las que se combinan
diferentes tipos—. Ademas, se han incluido las que aunque tradicionalmente han formado parte de los géneros periodis-
ticos, ahora se presentan de forma independiente y manifiesta —testimonios y agradecimientos—. De este modo, se ha
creado una clasificacion de contenidos constituida por 13 categorias.

En lo que respecta al formato, aunque en los medios tradicionales se tiende a clasificar el contenido audiovisual en dos
grandes tipos —videos y animaciones—, tras un proceso previo de observacidon nos hemos visto obligados a distinguir y
matizar el significado del primero: por un lado, se encuentran las piezas hibridas —donde se combina video real con ele-
mentos graficos como textos e iconos—y, por otro, los videos en crudo, no editados y constituidos exclusivamente por
imagen real. Asi, se han diferenciado para el estudio tres formatos: video, pieza hibrida y animacion.

Por ultimo, el publico objetivo ha sido clasificado en 4
categorias que se corresponden con los perfiles clasicos

A lo largo de 2020, los 17 canales ofi-

de la comunicacidn institucional sanitaria, tanto inter- ciales del Sistema Nacional de Salud en
na —profesionales—, como externa —paciente, usuario y YouTube han publicado 1.035 piezas au-
ciudadano-. Estos ultimos se diferencian en el hecho de diovisuales: 603 videos en crudo, 262

gue un paciente tiene una relacion directa y de necesi-

: ) piezas hibridas y 170 animaciones
dad personal; un usuario no es realmente un paciente,
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pero tiene una relacién directa por necesidad
ajena, ya sea por cuidado o responsabilidad
familiar; y un ciudadano tiene una relacién in-
directa con el sistema sanitario, pero necesita
informacién para la promocién y prevencién
de su salud. Entendemos, por lo tanto, que si
las piezas no se dirigen explicitamente a un
publico especifico —a pacientes, a usuarios o a
profesionales—, lo hacen, por definicidn, a toda
la sociedad —a la ciudadania—.

De este modo, se ha disefiado una ficha meto-
dolégica con 20 variables descriptivas, dividi-
das en tres bloques principales (tabla 2).

2.2. Recogida de datos

Los datos recogidos de los 17 canales oficia-
les, previamente codificados en variables para
su analisis estadistico, han sido recopilados y
analizados con el programa SPSS en tres fases:
junio y octubre de 2020, y enero de 2021. De
este modo, se consigue un estudio exhaustivo
analizando tanto variables Unicas y sus fre-
cuencias, como cruces de variables con tablas
de contingencia. Cabe destacar que todas las
correlaciones se evidencian con un nivel de
confianza del 95% y con el Chi-cuadrado —esti-
macion de la probabilidad de asociacién entre
variables, sabiendo que el valor < 0,05 es es-
tadisticamente significativo (Babbie; Wagner;
Zaino, 2018, pp. 274-282)-.

Tabla 2. Ficha de andlisis del contenido audiovisual difundido por las instituciones
sanitarias espafiolas en YouTube

1. Elementos identificativos
1.1. Sistema de Salud [Lista- 20 categorias)
1.2. Direccion URL
1.3. Idioma [variable abierta textual]
1.4. Titulo [variable abierta textuall
1.5. Fecha [dd/mm/aaaal
1.6. Duraciéon [mm;ss]

2. Consumo e interaccion en las piezas
2.1.Visualizaciones [valor numérico]
2.2. Reacciones [valor numérico]

2.2.1.Numero de likes
2.2.2. Numero de dislikes
2.3. Comentarios [valor numérico)
3. Descripcion del contenido
3.1. Formato [Lista- 3 categorias]
1. Video
2. Animacién
3. Pieza hibrida
3.2.Tipologia [Lista- 13 categorias]:
1. Ruedas de prensa
2. Recomendaciones
3. Informacion
4. Piezas mixtas
5. Tutoriales
6. Testimonios
7.Agradecimientos
8. Publicidad
9. Comunicacion cientifica
10. Entrevistas
11. Canciones
12. Comparecencia
13. Reportajes
3.3.Tema [variable abierta textuall
3.4. Publico objetivo [paciente, usuario, ciudadano y profesional sanitario)

3. Resultados: tratamiento audiovisual de la pandemia en el Sistema Nacional de Salud de

Espafia en YouTube en 2020

Desde que se diera a conocer el primer caso positivo en Espaiia, el 31 de enero, hasta finalizar el afio, se han publicado
1.035 piezas audiovisuales sobre la Covid-19 en los 17 canales oficiales del Sistema Nacional de Salud en YouTube. De
todos ellos, el que mayor contenido ha difundido ha sido el canal del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
(29%), y entre los servicios autonédmicos de salud mas activos se encuentran Catalufia (22%) y Murcia (18%). Cabe des-
tacar que tres comunidades auténomas —Cantabria, Castilla y Ledn, y Extremadura— no han informado sobre el nuevo
coronavirus en YouTube. Por ello, son 14 instituciones sanitarias las que han publicado algln contenido sobre la pande-

mia a través de esta red social (grafico 1).
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Grafico 1. Produccién de los canales en YouTube del Sistema Nacional de Salud en 2020
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Grafico 2. Evolucion de la produccion audiovisual en 2020

Asimismo, es durante el primer cuatrimestre —que coincide con la denominada primera ola— cuando se ha difundido
mas cantidad de informacion por parte de las instituciones sanitarias. Cabe destacar que abril es el mes en el que se
comparte el mayor nimero de piezas audiovisuales sobre la Covid-19 (25%), y que las instituciones producen y difunden
la mayor parte de la informacién de marzo a junio; este periodo representa el 68% de todo el contenido audiovisual de
2020 (gréfico 2).

3.1. Cuestiones descriptivas del contenido audiovisual de las instituciones sanitarias

3.1.1. Formato y tipos de contenido

De las 1.035 piezas audiovisuales difundidas durante 2020, 603 son videos en crudo (sin editar) y representan el 58%
del total; 170 (17%) son animaciones —contenidos sintéticos en movimiento—; y 262 (25%) piezas hibridas —en las que se
combina video real, texto e iconos— (grafico 3).

En cuanto al tipo, se podria destacar que el 40% son ruedas de prensa, y el 17% se corresponde con la categoria Otros,
donde se incluyen los spots, video-homenajes, canciones, comparecencias politicas, entrevistas y comunicaciones cien-
tificas. A continuacidn se presentan las piezas que aportan recomendaciones de prevencion en salud (15%), para pasar
después a los contenidos puramente informativos (12%) (grafico 4).
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Grafico 3. Formato (%) Grafico 4. Tipo de contenido (%)

Se ha podido comprobar que el 68% de los videos en crudo (si procesar) son ruedas de prensa, mientras que, la mayoria
de las animaciones (54%) estdn dirigidas a aportar recomendaciones y consejos de buenos habitos para evitar contagios.
Las piezas hibridas se emplean indistintamente del tipo de contenido: el 26% se utiliza para difundir informacién, el 21%
para realizar tutoriales sobre ejercicios, manipulacion y usos de los elementos de proteccion individual, entre otros, y el
18% para compartir contenido mixto —informacién y recomendaciones— (grafico 5).
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Grafico 5. Formato segun tipo de contenido

Del mismo modo, tras realizar una doble lectura de estos datos invirtiendo las variables, tomando ahora como referencia
el tipo de contenido, se ha podido comprobar que el 100% de las ruedas de prensay el 38% de la categoria Otros —como
agradecimientos, publicidad y comunicaciones cientificas— se presentan mediante videos. Para difundir recomenda-
ciones en la mayoria de los casos se utilizan las animaciones (61%). Por ultimo, el 88% de los testimonios se realizan
con piezas hibridas, seguidas de las piezas mixtas —informacion y recomendaciones— (57%), la informacién (53%) y los
tutoriales (53%) (grafico 6).
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Grafico 6. Tipo de contenido segin formato

3.1.2. Duracién, tema y publico objetivo del contenido

El 53% de las piezas difundidas tienen una duraciéon menor a 5 minutos, pero lo mas habitual es que no superen los 3
(47%). En cuanto a los formatos, los videos se caracterizan por tener un tratamiento temporal mas extenso, ya que el
42% tiene una duracidn de 10 a 30 minutos; por otro lado, el 69% de las animaciones son piezas de menos de 1;y el 47%
del contenido hibrido tiene una duracién de 1 a 3 (grafico 7).

Por otro lado, el 97% de las recomendaciones, el 79% de los contenidos mixtos, el 75% de los testimonios y el 49% de la
informacidn se caracterizan por ser piezas con una duracidén no mayor a 3 minutos. El 50% de los tutoriales no supera los
5, mientras que, el 58% de las ruedas de prensa duran entre 10 y 30 min. (grafico 8).
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Grafico 8. Duracion de las piezas segun tipo de contenido

Existe una gran variedad tematica en los contenidos publicados, pero todos toman el coronavirus como eje central. Por
ejemplo, se pueden encontrar desde piezas donde se ofrecen consejos con el fin de promover habitos saludables y me-
didas de seguridad para evitar los contagios, hasta piezas de agradecimiento y homenaje a los profesionales, personas
enfermas o victimas, pasando por recomendaciones sobre el uso y la manipulacion de equipos de proteccion. También
se incluyen piezas que informan acerca de qué es la Covid-19, sus sintomas, su prevencion, y su relacién con otras enfer-
medades, e incluso video tutoriales de aplicaciones y webs para realizar gestiones administrativas.

En cuanto al publico objetivo, se puede observar que el 92% de todo el contenido se dirige al ciudadano, es decir, a toda
la sociedad. Esta caracteristica no estd condicionada por el formato ni la tipologia, ya que tanto los videos (95%), las ani-
maciones (94%) y los contenidos hibridos (83%) (grafico 9), como las ruedas de prensa (100%), los testimonios (100%),
la informacion (95%), las recomendaciones (89%), el contenido mixto (86%) y la categoria Otros (89%) estan orientados
a toda la ciudadania. Es en los tutoriales donde se percibe cierta diferencia ya que el 22% de las piezas se dirige a los
profesionales sanitarios (grafico 10).
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Grafico 10. Tipos de contenido segun los publicos

3.2. Consumo e interaccion del usuario

En lo que respecta al numero de visualizaciones, el
77% tiene menos de 1.000 reproducciones —el 64% es
inferior a 500y el 13% restante entre 500 y 1000— (gra-
fico 11).

En cuanto a la reaccién de los usuarios, el 95% del con-
tenido posee menos de 50 likes —el 79% tiene menos
de 10, y el 16% entre 10 y 50—, y el 98% cuenta con
menos de 50 dislikes —el 92% es inferior a 10, y el 6%
entre 10 y 50—. Como se puede apreciar, no existe una
gran diferencia entre el nUmero de reacciones positi-
vas y negativas (grafico 12).
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Grafico 11. Numero de visualizaciones del contenido
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Gréfico 12. NUmero de reacciones a los contenidos

Por otro lado, en el 60% de los contenidos
no se permiten comentarios, y aquellos en
los que se puede, en el 95% de los casos no
se realiza ninguno (grafico 13). 8 de las 14
instituciones que han difundido piezas so-
bre el coronavirus tienen desactivada la op-
cién de realizar comentarios en el 100% de
sus contenidos (Andalucia, Aragén, Catalu-
fia, Comunidad Valenciana, Galicia, Madrid,
Murcia y Pais Vasco). El resto de servicios de
salud permiten que los usuarios hagan sus
aportaciones en la mayoria de los conteni-
dos: Baleares, Canarias y Castilla-La Mancha
(100%), el Ministerio de Sanidad (97%), La
Rioja (83%) y Navarra (72%).

En cuanto a las visualizaciones, se observa
que las animaciones y las piezas hibridas
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Grafico 15. Numero de visualizaciones segun el tipo de contenido (%)

tienen un mayor nimero —hasta en un 30%— que los videos (grafico 14). Por tipo de contenido, se detecta que el 78%
de las recomendaciones y el 76% de los tutoriales se visitan hasta 5.000 veces (grafico 15), mientras que, la media de
visualizaciones de todo el contenido no supera las 500 (63%).

4. Discusidén y conclusiones

La crisis de la Covid-19 no solo ha sido objeto de una atencion extraordinariamente alta (Casero-Ripollés, 2020), sino
gue ha copado casi de forma exclusiva toda la informacion sanitaria difundida por parte del Sistema Nacional de Salud
en YouTube en 2020. Durante este afio se han producido 1.035 piezas, lo que supone mas del doble de los contenidos
publicados en 2019 -505 piezas—, y practicamente no existen otros que traten temas ajenos a la pandemia —apenas
llegan al 2%-.

De los 17 canales oficiales del Sistema Nacional de Salud estudiados, el Ministerio de Sanidad es la institucién que mas
contenido ha difundido (29%), mientras que en el caso de los servicios autondémicos, destacan Catalufia (22%) y Murcia
(18%). Estos tres justos representan el 69% del total. En el otro extremo se hallan 3 instituciones autonémicas que, aun
teniendo un canal oficial en YouTube, no han incluido ninguna pieza audiovisual relacionada con la Covid-19 durante
este afo —Cantabria, Castilla y Ledn, y Extremadura—. Si nos fijamos en los suscriptores —en aquellos que incluyen este
dato— (tabla 1), los dos canales con mayor nimero son Andalucia y la Rioja, seguidos del Ministerio de Sanidad, a una
distancia considerable, con menos de la mitad. En el otro extremo estan servicios que cuentan con unos pocos cientos
de seguidores. Llama la atencion que el Ministerio de Sanidad no cuente con un mayor nimero de suscriptores, siendo
el canal que mas contenido ha difundido sobre la Covid-19, y que mas visualizaciones ha recibido.

Aunque aparentemente el Sistema Nacional de Salud ha empleado sus canales de YouTube para satisfacer la demanda
informativa que la sociedad les reclama, estos datos absolutos se deben poner en contexto: si bien casi todas las comuni-
dades auténomas poseen un canal de YouTube dedicado a cuestiones sanitarias —teniendo en cuenta que Ceuta y Melilla
dependen directamente del Ministerio de Sanidad, y que el Principado de Asturias no cuenta con un canal oficial de su
servicio sanitario en YouTube—, el 17,64% de los demas no lo han empleado en absoluto para difundir informacién acerca
de la crisis de la Covid-19 y, como ya hemos visto, mas de la mitad del contenido esta concentrado en tres instituciones.
Asi pues, hay una gran disparidad entre los canales estudiados.

En cuanto al consumo y la interaccion, cabe destacar que como manifiesta Picazo-Sanchez (2016), es complejo estable-
cer una escala Unica que califique y clasifique las visualizaciones y/o reacciones como normales —muchas o pocas—, tanto
por la heterogeneidad y el nimero de usuarios, como por la pluralidad de difusiéon de contenidos existente en el con-
texto digital. Por ello, cuando se hace referencia a la cantidad de visualizaciones no se puede medir los resultados como
positivos o negativos, aunque si se ha podido observar que existe una abrumadora diferencia entre las reproducciones
de unas y otras. 8 de las 14 instituciones sanitarias que han difundido informacidon sobre la Covid-19 han optado por
utilizar YouTube como un canal unidireccional al no permitir realizar comentarios. Obviamente, lo han hecho de forma



intencionada, y han empleado otras redes como Twitter o Facebook para la comunicacién bidireccional y participativa
(Castillo-Esparcia; Fernandez-Souto; Puentes-Rivera, 2020; Tur-Vifies; Génzalez-Rio, 2020).

Mas alla de la obligacion de informar, y para garantizar la presencia de las instituciones publicas en un entorno tan com-
petitivo como el digital, estas deben adaptar sus mensajes al canal y al publico al que se dirigen para optimizar el acceso
y el consumo de dichos mensajes (Espafia, 2011). En este sentido, la mayor parte de la produccién audiovisual de las
instituciones sanitarias toma forma de videos de imagen real sin apenas edicidn (58%), seguida de piezas hibridas —las
gue combinan la imagen real con iconos, textos y otros elementos graficos— que implican una considerable labor de
montaje (25%). En términos absolutos, las animaciones se encuentran en tercer y Ultimo lugar, al representar el 17% de
las piezas estudiadas. Sin embargo, aunque se trate del formato menos utilizado, se ha podido comprobar que es el que
mas seguimiento tiene por parte de los usuarios por el nimero de visualizaciones y de reacciones (tabla 4). Ademads, es
el formato que mas ha aumentado porcentualmente con respecto a afios anteriores: en 2019 se produjeron 45 anima-
ciones, y en 2020 se han llegado a 170, lo que representa un +378% de piezas animadas con respecto al afio anterior.
Estos datos avalan el uso de nuevos formatos y la innovaciéon en comunicacion para garantizar la notoriedad desde el
punto de vista informativo (Ruivo-Manzano; Gomes-Franco-e-Silva, 2019) y, como sefiala Xifra (2020), utilizar recursos
creativos pueden marcar la diferencia en un contexto digital donde prevalece lo visual sobre lo textual, dominado por lo
espectacular y llamativo (Rodriguez-Andrés, 2017). El aumento y el uso de las animaciones por parte de las instituciones
sanitarias son un reflejo de todo ello.

En lo que respecta al tipo de contenido, cabe destacar
gue una gran parte de las piezas audiovisuales difundidas
en YouTube son ruedas de prensa (40%). Esta tendencia

Abril es el mes en el que se publico el
mayor numero de piezas audiovisuales

parece coincidir con la estrategia de comunicacién que sobre la Covid-19 (25%), y el Ministerio
tuvo el Gobierno con respecto a la Covid-19 durante los de Sanidad es la instituciéon que mas
primeros meses de la crisis, “centrad[a] en su mayoria contenido ha difundido (29%) en 2020

en formato de ruedas de prensa” (Castillo-Esparcia; Fer-

nandez-Souto; Puentes-Rivera, 2020, p. 2). Por otro lado, los contenidos que ofrecen recomendaciones y tutoriales
sobre consejos de salud frente a la Covid-19, que representan un 22% de la comunicacion del Sistema Nacional de Salud
de Espafia, son mensajes apelativos que buscan un cambio en el receptor y llaman a la participacion activa de la sociedad
frente a la pandemia: promueven habitos saludables, fomentan la aplicacion de medidas de seguridad y de higiene para
evitar contagios, aconsejan sobre alimentacion, actividad fisica y salud mental durante la crisis. Con ellos impulsan la
educacion sanitaria, una responsabilidad asumida y promovida por los estamentos publicos (Espafia, 1986; 2011). Asi,
la produccidn y la difusidon de este tipo de informacidn parece estar cobrando importancia, ya que ha aumentado nota-
blemente tanto la publicacidn de contenidos didacticos como la representacién innovadora y llamativa de los mismos.

Este tipo de mensajes se presentan fundamentalmente en formatos hibridos y animaciones, con una duracién corta —tal
y como establece Paredes-Otero (2019, p. 61), al ser inferiores a 4 minutos—, y un montaje directo, sencillo, ameno y
cercano, que se ajusta plenamente al tipo de contenido audiovisual mas eficiente para un canal como YouTube (Cos-
ta-Sanchez, 2014). Frente al video puro, estos formatos que incluyen elementos visuales —-muchos de ellos en movimien-
to—, son cada vez mds necesarios para transmitir los mensajes de una forma mds atractiva y captar asi la atencién de la
poblacién y fomentar su participacion (Costa-Sanchez, 2014; Ruivo-Manzano; Gomes-Franco-e-Silva, 2019).

Esto refleja una tendencia a difundir informacion util y practica que busca una actitud proactiva en la sociedad para que,
através de un cambio en su conducta, sea capaz de prevenir, cuidar y mejorar su salud. Tras el analisis realizado se puede
comprobar que en esta crisis se percibe un intento de adecuar la comunicacion sanitaria al contexto actual. De hecho,
como sefiala Rodriguez-Andrés (2017), se trata de un requisito fundamental que se esta viendo satisfecho, aunque in-
sistimos en que esto no puede ser tomado de forma absoluta, dada la gran diferencia observada entre los contenidos
estudiados. Por ello, resulta interesante una doble lectura de los datos obtenidos. Esta disparidad puede detectarse cla-
ramente con el cruce de las variables del formato y contenido (graficos 5y 6). Con ello se comprueba que, por un lado, el
68% de los videos puros publicados son ruedas de prensa, y el 54% de las animaciones difunden recomendaciones. Por
otro, si nos centramos en los tipos de contenido, podemos observar una mayor relacién entre estos y el formato de cada
pieza, y se identifica una clara tendencia entre ellos: el 100% de las ruedas de prensa se difunden como video puro —sin
edicion, aun cuando se publican en diferido—; el 61% de las recomendaciones toman forma de animaciones, y el 88% de
los testimonios son piezas hibridas. Esta diferencia muestra claramente la preferencia a utilizar un formato especifico
dependiendo del tipo de informacidn que se desea comunicar. Todo esto estd estrechamente relacionado con la respon-
sabilidad que tienen estas instituciones publicas de promover la educacidon sanitaria de la poblacién, haciendo uso de
contenidos adaptados tematica y formalmente a las necesidades y demandas informativas de la ciudadania, respetando
su dimensidn social, cultural y lingliistica (Espafia, 2011).

Teniendo en cuenta que todo acto comunicativo se ve condicionado por el contexto en el que se produce, este puede
presentar grandes oportunidades y amenazas para el desarrollo de politicas y estrategias adecuadas desde las institu-
ciones. El andlisis de la comunicacién del Sistema Nacional de Salud ha permitido identificar las principales debilidades
y fortalezas de los mensajes audiovisuales que han publicado los servicios sanitarios en sus cuentas oficiales de YouTube
a lo largo del afio 2020 (tabla 3).



Tabla 3. Analisis DAFO del contenido audiovisual estudiado

Debilidades

Carencia de una estrategia unificada para determinar las funciones
informativas que los sistemas sanitarios deben cubrir:
- Tendencia a limitar el uso del canal como repositorio para alojar
piezas audiovisuales.
Carencia de una estrategia unificada para la adecuacion del conteni-
do al publico.

Fortalezas

Aumento de la produccién informativa en formato audiovisual.
Uso de formatos dinamicos y llamativos (hibridos y animaciones).

Mayor difusion de informacién de caracter didactico/pedagégico
(recomendaciones y tutoriales).

Amenazas

Competencia informativa de otros canales y medios de comunicacién:
- Proliferacion de bulos.
- Pérdida de relevancia de las instituciones sanitarias como fuen-
tes de informacion autorizadas en un contexto de sobreabundan-
cia informativa.

Poca visualizacién y poca interaccién por parte del publico.
Oportunidades

Importancia de la institucion como fuente autorizada y medio de
comunicacién.

Uso de YouTube como canal de difusién de informacién sanitaria.

Uso de YouTube como medio bidireccional para lograr mayor interac-
cion con la ciudadania .

5. Limites del estudio y propuestas futuras

Durante el periodo analizado, muchas instituciones, ademas de informar de primera mano del avance del virus, se han
dedicado a dar consejos y ofrecer recomendaciones para velar por la salud de la ciudadania durante la pandemia. Se
observa una tendencia a la homogeneizacién y la unificacidn de criterios tematicos y formales en los canales, pero no
entre canales: mientras algunas instituciones han pretendido a través de YouTube informar a la sociedad divulgando
contenido relacionado con la promocion y la prevencién de la salud, otras la han utilizado exclusivamente como medio
de difusion de la actividad de sus responsables politicos. Esto demuestra que en realidad hay una gran heterogeneidad
formal y tematica entre los canales, y afecta directamente al papel que cada instituciéon asume en esta red social.

Consideramos que el problema de esta supuesta contradiccion radica en la forma de acercarse al objeto de estudio, y de
abordar los resultados obtenidos. Si los tomamos en bruto —unificando los datos entre los canales—, obtendremos una
vision de conjunto aceptable, pero no podremos detectar las especificidades de cada canal que, como hemos podido
comprobar, son notables. Este problema ya ha sido detectado en estudios anteriores, en los que encontramos acer-
camientos de caracter mucho mas selectivo, basados en los videos mas visitados en YouTube (Picazo-Sanchez, 2016;
Tur-Vines; Gonzalez-Rio, 2020), aproximaciones exhaustivas muy amplias (Ordufia-Malea; Font-Julian; Ontalba-Ruipé-
rez, 2020) y de gran profundidad al objeto de estudio (Paredes-Otero, 2019; Ruivo-Manzano; Gomes-Franco-e-Silva,
2019). El problema de la especificidad queda claramente patente si, trasladando los datos obtenidos en este estudio,
elaboramos una lista de las 10 piezas audiovisuales con mas visualizaciones (tabla 4).

Tabla 4. Top 10 de las piezas mas visualizadas del Sistema Nacional de Salud de Espafia en YouTube (2020)*
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La pieza audiovisual mas consumida cuenta con mas de

! o ) , 8 de las 14 instituciones sanitarias
2,3 millones de visualizaciones, seguida de otra con mas

de 1,5, segun los datos recogidos a dia 1 de enero de que han difundido informacion so-
2021. Ambas se difunden en el canal del Ministerio de bre la Covid-19 han optado por utilizar
Sanidad y se caracterizan por ser spots publicitarios con YouTube como un canal unidireccional al

un formato hibrido. Ahora bien, el gran nimero de vi-
sualizaciones de estas piezas contrasta con las demas,
puesto que la tercera baja a 179.770, mientras que la media de los 1.035 contenidos estudiados es de 7.487 visualiza-
ciones.

no permitir realizar comentarios

Por un lado, el spot publicitario parece ser extraordinariamente exitoso. Sin embargo, solo representa el 9,8% del con-
tenido difundido —se encuentra incluido en la categoria Otros, y comprende el 58,3% de las piezas—. Por otro lado, hay
qgue tener en cuenta que todos los spots publicitarios son presentados en muchos mas medios, ademas de YouTube.
Por ello, es légico que su numero de visualizaciones tienda a ser superior al resto, al formar parte de una estrategia de
comunicacion transmedia que utiliza la sinergia entre canales para lograr una mayor difusién. No obstante, el formato
gue mas parece atraer al publico es la animacidn, ya que representa al 60% de los contenidos mas reproducidos. Sin
embargo, una vez mas, no se trata del mdas producido, puesto que representa el 17% del total. Ocurre lo mismo con el
tipo de contenido: el 60% de las piezas mas difundidas son recomendaciones, pero abarcan un 15% del total.

Mas alla de la decisién de emplear YouTube como canales abiertos a los comentarios de la ciudadania por parte de las
instituciones sanitarias, y teniendo presente el escaso nimero de reacciones de los usuarios, tampoco hemos podido
observar ninguna correlacion entre el nimero de visitas, los likes y dislikes, y los comentarios. Ademas, las visualizacio-
nes no se corresponden con el nimero de likes y dislikes —comparense, por ejemplo, las piezas difundidas por el Minis-
terio de Sanidad-—.

Si nos fijamos en los suscriptores, si bien el contenido mas visualizado forma parte de canales con un considerable
numero de seguidores, no estan situados entre los dos primeros. Esto puede deberse al hecho de que tanto Andalucia
como la Rioja, aun siendo los canales que cuentan con mas suscriptores, han difundido muy poco contenido sobre la
Covid-19 en YouTube.

Donde si existe una correlacidn aparente es en el nimero de visualizaciones con respecto a las piezas mas exitosas. Algo
que, por otro lado, puede explicarse habida cuenta de la gran cantidad de reproducciones que tienen: las 10 de la tabla
4 representan el 63% del total de las visualizaciones de todos los canales a lo largo de 2020.

Sin embargo, tampoco se puede concluir que exista una relacion entre el nimero de reproducciones y la cantidad de
piezas publicadas. Si bien los canales del Ministerio de Sanidad y de Catalufia han producido la mayor cantidad e infor-
macion sobre la Covid-19, el Pais Vasco solo ha publicado 31 mensajes —un 3% del total—, pero 3 de ellos se cuentan
entre los 10 mas visitados.

Confrontar los datos absolutos obtenidos del analisis de todo el contenido difundido por el Sistema Nacional de Salud en
YouTube con las piezas mas visualizadas ha permitido comprobar que no parece existir una correlacién entre ellas. Por
una parte, el hecho de publicar una determinada cantidad no garantiza necesariamente un nimero alto de visualizacio-
nes. Por otra, tomar como muestra el contenido mas difundido no puede extrapolarse a todo el universo de estudio, ya
que la representatividad del primero no estd garantizada.

Por ultimo, este trabajo se encuadra dentro del escaso nimero de estudios centrados en la difusién de informacion sa-
nitaria a través de YouTube. Aunque existen aproximaciones que muestran la presencia o ausencia de este tipo de conte-
nido en el canal (Orduiia-Malea; Font-Julian; Ontalba-Ruipérez, 2020), no hemos encontrado ninguno que se fije en un
emisor concreto. Frente a la descripcion de los mensajes sanitarios en YouTube como canal, hemos pretendido poner en
relacion aquello que se espera, e incluso se exige al emisor, con respecto al contenido que ha difundido. Contextualizar el
objeto de estudio y abordarlo de forma exhaustiva, puesto que se han analizado todos los canales del Sistema Nacional
de Salud, ha permitido ir mas alld de una mera descripcién puramente formal de las piezas difundidas.

Una aproximacion de este tipo se enfrenta al doble reto de hallar una metodologia adecuada para el analisis de un con-
tenido audiovisual de estas caracteristicas, y al hecho de no poder emplear herramientas automatizadas sin una revision
posterior (Orduiia-Malea; Font-Julian; Ontalba-Ruipérez, 2020, p. 12). Tanto Arévalo-Salinas (2017) como Paredes-Ote-
ro (2019) ya se habian encontrado con este problema metodoldgico, y ambos proponian una ficha analitica adaptada
al contenido audiovisual de YouTube. De hecho, Aréva-

lo-Salinas ya daba a entender que esta dificultad podia La animacion es el formato que mas ha

ser una de las razones que explicara el escaso nimero aumentado porcentualmente con res-
de trabajos cientificos publicados de este tipo. Tur-Viiies pecto a afios anteriores, llegando casi a

y Gonzalez-Rio (2020, p. 20) plantearon una futura linea .

de investigacion en la que se analizara el contenido de cuadruplicarse en 2020 y se emplea fun-
YouTube a través del formato, el tipo de contenido y el damentalmente para ofrecer recomen-
grado de interaccién. La ficha analitica disefiada y utiliza- daciones y consejos de buenos habitos
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da en esta investigacion permite satisfacer los objetivos Se observa una tendencia a la homoge-
propuestos, pero al igual que en el caso de los estudios

. e S neizacién y la unificacién de criterios te-
antes mencionados, esta limitada al contexto sanitario.

maticos y formales en los canales, pero

Seria interesante emplear tanto esta metodologia como no entre canales

los datos presentados en este articulo para un analisis

exhaustivo de cada canal oficial del Sistema Nacional de Salud —individualmente—, identificando asi el rol informativo
que cada uno toma al difundir sus mensajes audiovisuales en YouTube, y profundizando en la relacién que existe entre el
formato y el tipo de contenido, contextualizada en cada canal. Consideramos que esta primera aproximacién ha demos-
trado su utilidad, y puede ser empleada en futuras investigaciones, tanto en Relaciones Publicas, como en Periodismo.
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