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Análisis interdisciplinario de la 
representación mediática de las 
enfermedades mentales

Interdisciplinary analysis of the media representation of mental	
illnesses

Badin, Mihaela Ionela1

RESUMEN

Introducción: el presente trabajo examina la influencia de los medios de 
comunicación en la percepción pública de enfermedades mentales, parti-
cularmente en el impacto de las narrativas mediáticas sobre la salud públi-
ca y la accesibilidad a tratamientos.

Objetivo: identificar cómo los medios construyen las representaciones de 
trastornos mentales, como la depresión, la ansiedad y la esquizofrenia, y 
analizar su impacto en la estigmatización y la disposición de las personas 
para buscar ayuda.

Metodología:  estudio mixto con análisis cualitativo y cuantitativo; revisión 
de 300 artículos publicados entre 2018 y 2023, seleccionados mediante un 
muestreo aleatorio estratificado y 10 campañas de salud pública; además, 
se analizó el contenido para examinar los patrones discursivos presentes 
en los medios y un grupo focal con 10 participantes para obtener percep-
ciones sobre las representaciones mediáticas de los trastornos mentales.

Resultados: aunque la depresión y la ansiedad están mejor representa-
das de manera neutral, la esquizofrenia es a menudo estigmatizada, vin-
culándose erróneamente con comportamientos violentos. Los artículos po-
sitivos, aunque escasos, destacan historias de superación y recuperación. 
Además, las campañas de salud pública que integraron testimonios de per-
sonas afectadas fueron las más efectivas para reducir el estigma.

Conclusiones: los medios de comunicación influyen en la percepción pú-
blica de las enfermedades mentales, reforzando estereotipos negativos, 
especialmente sobre la esquizofrenia, asociada a violencia. Aunque la de-
presión y la ansiedad reciben mayor atención y algunas narrativas de recu-
peración, estas no compensan las representaciones negativas.

Palabras clave: ansiedad, depresión, trastornos mentales.



40    Volumen 32  |  N° 1 |  Abril 2025  |  Págs. 39-47  

Revista de la Facultad de Ciencias Médicas Universidad de Cuenca

ISSN: impreso 1390-4450 digital 2661-6777

ABSTRACT

Introduction: this study examines the influence of 
the media on the public perception of mental illnes-
ses, particularly how media narratives affect public 
health and access to treatments.

Objective: to identify how the media constructs re-
presentations of mental disorders, such as depres-
sion, anxiety, and schizophrenia, and to analyze 
the impact of these representations on stigmatiza-
tion and people’s willingness to seek help.

Methodology: a qualitative and quantitative analy-
sis of 300 journalistic articles published between 
2018 and 2023, selected using stratified random 
sampling and 10 public health campaigns. The con-
tent was analyzed to examine the discursive patter-
ns present in the media, and a focus group with 10 
participants was conducted to gather perceptions 
on media representations of mental disorders.

Results: although depression and anxiety are be-
tter represented in a neutral way, schizophrenia is 
often stigmatized, wrongly linking it to violent be-
haviors. Positive articles, highlight stories of over-
coming and recovery. Furthermore, public health 
campaigns that integrated testimonies from affec-
ted individuals were the most effective in reducing 
stigma. 

Conclusion: The media influences public percep-
tions of mental illness, reinforcing negative stereo-
types, especially those about schizophrenia, which 
is associated with violence. Although depression 
and anxiety receive increased attention and some 
recovery narratives, these do not compensate the 
negative representations.

Keywords: anxiety, depression, mental disorders.

INTRODUCCIÓN

Las enfermedades mentales constituyen uno de 
los mayores desafíos para la salud pública en el 
siglo XXI, afectando la calidad de vida de millones 
de personas y sobrecargando los sistemas sani-
tarios globales. Según la Organización Mundial 
de la Salud (OMS)1, una de cada cuatro personas 
padecerá un trastorno mental en algún momento 
de su vida, siendo la depresión y la ansiedad las 
principales causas de discapacidad. A pesar de su 
alta prevalencia, estas enfermedades siguen sien-
do objeto de estigmatización y desconocimiento, 
tanto en el ámbito médico como en la sociedad en 
general.

En este escenario, los medios de comunicación 
son importantes en la construcción de narrativas 
sobre la salud mental. La forma en que se repre-
sentan las enfermedades mentales en la prensa, la 
televisión y las redes sociales influye significativa-
mente en la percepción pública y, por ende, en el 
acceso a tratamientos, la adherencia terapéutica 
y la reducción del estigma. Sin embargo, esto no 
surgen de manera aislada, sino que están marca-
das por contextos culturales y sociales que afectan 
la manera en que las sociedades interpretan y re-
accionan ante la enfermedad mental2,3.

Este artículo analiza la problemática desde una 
perspectiva interdisciplinaria, que integra elemen-
tos del periodismo, la medicina y la antropología. 
El primero proporciona herramientas para analizar 
cómo los medios construyen y difunden narrativas 
sobre la salud mental. La medicina, ofrece un mar-
co para comprender los aspectos clínicos y epide-
miológicos de estas enfermedades, así como su 
impacto en la salud pública. Finalmente, la antro-
pología aporta una mirada profunda sobre las per-
cepciones culturales y sociales de la enfermedad 
mental, explorando cómo estas narrativas son in-
terpretadas y resignificadas en diversos contextos.

El objetivo principal de este trabajo es examinar 
cómo las narrativas mediáticas sobre las enferme-
dades mentales interactúan con las percepciones 
culturales y los conocimientos médicos, y cómo 
esta interacción influye en la estigmatización, el 
diagnóstico y el tratamiento de estas condiciones.

Para entender cómo los medios influyen en la per-
cepción pública de las enfermedades mentales y 
su impacto en la salud pública, se revisa varias 
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teorías clave que se señalan en los siguientes 
párrafos.

La teoría de agenda-setting sostiene que los me-
dios priorizan ciertos temas, como la salud mental, 
influyendo en la percepción pública, al determinar 
qué temas son percibidos como más relevantes1,2. 
La teoría del framing explica cómo los medios en-
marcan la salud mental, ya sea como una crisis, 
una tragedia personal o un problema social, lo que 
modela la opinión pública2. La estigmatización me-
diática resalta cómo los medios perpetúan estereo-
tipos negativos, asociando los trastornos mentales 
con violencia o debilidad, lo que influye en el acce-
so a tratamientos3.

El modelo biopsicosocial considera los factores 
biológicos, psicológicos y sociales en el análisis 
de las enfermedades mentales, proporcionando un 
enfoque integral para comprender los trastornos4. 
La teoría del estigma describe cómo la discrimina-
ción afecta la autoestima y la disposición a buscar 
tratamiento, lo cual impacta negativamente la salud 
mental5. La epidemiología proporciona datos sobre 
la prevalencia de trastornos como depresión, an-
siedad y esquizofrenia, destacando la necesidad 
de una guía de salud pública6.

Desde la antropología médica, se sostiene que 
las enfermedades mentales son construcciones 
culturales influenciadas por creencias y prácticas 
sociales7. La teoría del estigma cultural amplía el 
concepto de Goffman, mostrando cómo las estruc-
turas sociales perpetúan la discriminación8. Las 
narrativas de enfermedad destacan cómo las his-
torias personales sobre la enfermedad moldean la 
identidad y el bienestar de los individuos9.

Las formas mediáticas afectan las políticas de sa-
lud mental y las decisiones de tratamiento. Los 
medios pueden influir en la percepción de trata-
mientos farmacológicos frente a terapias alternati-
vas, como la psicoterapia10. Las representaciones 
positivas de la recuperación pueden mejorar la ad-
herencia al tratamiento, mientras que las negativas 
pueden generar desconfianza y miedo hacia las 
intervenciones11.

METODOLOGÍA

Se utilizó un enfoque mixto para analizar las na-
rrativas mediáticas sobre trastornos mentales, con 
énfasis en la depresión, la ansiedad y la esquizofre-
nia, para identificar patrones en la representación 
de estos trastornos y su impacto en la percepción 
pública, empleando una visión interdisciplinaria 
que integra antropología, medicina y periodismo.

El diseño fue exploratorio-secuencial, en la prime-
ra fase, se realizó un análisis cuantitativo de 300 
artículos publicados entre 2018 y 2023, seleccio-
nados mediante un muestreo aleatorio estratifica-
do. En la segunda fase, se efectuó un análisis cua-
litativo usando el software NVivo para categorizar 
los artículos en tres categorías: discurso negativo, 
neutral y positivo. Se evaluaron las representacio-
nes de los trastornos, incluyendo su relación con 
criminalidad, violencia, tratamientos y testimonios 
de afectados.

Además, se realizó un grupo focal con 10 partici-
pantes para explorar sus percepciones sobre los 
trastornos mentales.

Por último, se analizaron 10 campañas de salud 
pública relacionadas con trastornos mentales, or-
ganizadas por entidades gubernamentales, minis-
terios de salud, ONGs y otras organizaciones rela-
cionadas con la salud mental (Tabla n.° 1).
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Tabla 1. Campañas de salud pública, según país y características

Campaña País Características
“Time to Change” Reino Unido Impulsada por ONGs, se orientó en la depresión y la ansiedad y 

utilizó medios tradicionales y digitales. Su duración fue de más de 
10 años, con el objetivo de reducir el estigma social y promover la 
conversación sobre salud mental.

“Hablemos de Salud 
Mental”

España Organizada por el Ministerio de Sanidad, se centró en la depre-
sión e implementó campañas en televisión, radio y carteles en 
2019, para promover la visibilidad y la atención temprana.

“Bell Let’s Talk” Canadá Organizada por Bell Canadá, aborda la ansiedad y la depresión. 
Utiliza televisión, radio y redes sociales y se lleva a cabo cada 
año, para recaudar fondos y concienciar sobre los trastornos 
mentales.

“Beyond Blue” Australia Enfocada en la ansiedad y la depresión, esta campaña fue lanza-
da por la fundación Beyond Blue, y se difunde a través de televi-
sión, radio y medios digitales. Lleva más de una década promo-
viendo la inclusión y el acceso a servicios de salud mental.

“Mental Health 
Awareness Month”

EE.UU. Organizada por la National Alliance on Mental Illness (NAMI), apo-
ya la conciencia sobre los trastornos mentales, particularmente la 
esquizofrenia. Se lleva a cabo en mayo con eventos comunitarios 
y actividades en medios.

“Like Minds Like 
Mine”

Nueva 
Zelanda

Campaña enfocada en esquizofrenia y otros trastornos mentales, 
que promueve la inclusión social y la reducción del estigma. Utiliza 
medios impresos, digitales, radio y televisión, y ha estado en cur-
so desde 2001.

“Heads Together” Reino Unido Es una iniciativa encabezada por la familia real británica, e impul-
sa conversaciones sobre salud mental en general, usando televi-
sión, redes sociales y eventos públicos. Se lanzó en 2016 y sigue 
siendo una campaña activa.

“Make It OK” EE.UU. Dirigida por el NAMI de Minnesota, educa sobre los trastornos 
mentales y promover un entorno libre de estigmas. Se difunde 
principalmente a través de radio, televisión y eventos comunitarios 
desde su lanzamiento en 2010.

“Each Mind Matters” California, 
EE.UU.

Es una iniciativa del Departamento de Salud Pública de California, 
se centra en promover el bienestar mental y reducir el estigma en 
torno a los trastornos mentales. Se difunde a través de platafor-
mas digitales, televisión y carteles desde 2009.

“Seize the Awkward EE.UU. Es una campaña de la Fundación Estadounidense para la 
Prevención del Suicidio (AFSP), orientada en depresión y ansie-
dad, especialmente entre los jóvenes, que impulsa la conversa-
ción sobre salud mental en momentos incómodos. Se difunde 
principalmente a través de redes sociales y videos en línea desde 
su lanzamiento en 2018.

RESULTADOS

La investigación reveló hallazgos que destacan pa-
trones en la representación de los trastornos men-
tales y su impacto en la percepción pública. En el 
análisis cuantitativo, la ansiedad fue el trastorno 
mental más mencionado, representando el 43% 
(n=129), seguido de la depresión con el 37.33% 
(n=112) y la esquizofrenia con el 19.67% (n=59).

El primer tipo de discurso presentado es el negati-
vo, se asociaron los trastornos mentales con com-
portamientos violentos o impredecibles. Un ejemplo 
común fue la asociación de la esquizofrenia con vio-
lencia, aunque sin evidencia suficiente que respal-
dara su impacto en la percepción pública; en este 
grupo de estudio la ansiedad y depresión son los 
trastornos más mencionados 18% (n=54) y 15.33% 
(n=46), la esquizofrenia registra 7.66% (n=23). 
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En los artículos con enfoque neutral, predominó un 
tratamiento más equilibrado y objetivo. Estos artí-
culos aportaron una visión más científica y rigurosa 
sobre los trastornos mentales, enfatizando las es-
tadísticas, los avances en el tratamiento y la impor-
tancia de la atención profesional. La información 
se presentó sin juicios, con un esfuerzo por evitar 
estigmatizar a las personas afectadas.

Los artículos con enfoque positivo se concentra-
ron en humanizar a las personas afectadas por los 
trastornos mentales, con historias de superación, 
resiliencia y la importancia de buscar ayuda. Se 
incluyeron testimonios de personas que habían 
experimentado estos trastornos y de sus familia-
res o cuidadores, con un mensaje de esperanza y 
recuperación.

El análisis de las campañas de salud pública 
centradas en la salud mental reveló que las más 
efectivas fueron aquellas que integraron testimo-
nios de personas afectadas, acompañados de in-
formación clara y accesible sobre los tratamientos 
disponibles. Además, las campañas desarrolladas 
en plataformas digitales, como las redes sociales, 
demostraron tener un impacto significativo, espe-
cialmente entre el público joven. El 63.8% de estas 
campañas subrayaron la importancia del acceso a 
servicios de salud mental y los beneficios de bus-
car tratamiento, promoviendo un mensaje de apo-
yo y concientización sobre la necesidad de recibir 
atención profesional (Tabla 3).

Los artículos neutrales proporcionaron información 
objetiva y científica sobre los trastornos, sin refor-
zar estereotipos; destacaron las estadísticas y la 
importancia del tratamiento profesional, sin emitir 
juicios. La distribución de artículos neutrales mo-
difica el orden de presentación con depresión en 
16.66% (n=50), seguido de ansiedad 16% (n=48) y 
esquizofrenia 8.33% (n=25).

El análisis cuantitativo describió de manera objeti-
va los fenómenos, con énfasis en las frecuencias, 
porcentajes y tendencias generales. Por ejemplo, 
los trastornos mentales, como la ansiedad, la de-
presión y la esquizofrenia, se presentaron con ci-
fras claras que muestran la frecuencia con que se 
mencionan en los artículos, así como la distribu-
ción de discursos negativos, neutrales y positivos. 
La neutralidad del discurso en el análisis cuanti-
tativo se refiere a la ausencia de juicio, es decir, 
la información presentada es objetiva, científica y 
busca no influir en la percepción del público más 
allá de los hechos y estadísticas.

La fase cualitativa se centró en examinar los patro-
nes discursivos presentes en los artículos periodís-
ticos sobre los trastornos mentales, particularmen-
te en cuanto a su enfoque y las intenciones detrás 
de las representaciones mediáticas. El objetivo 
principal fue analizar cómo se presentan los tras-
tornos mentales, cómo se construye la narrativa 
en torno a las personas afectadas y el impacto de 
esas representaciones en la percepción pública.

Se identificó una tendencia recurrente en los artí-
culos con discurso negativo, especialmente en los 
que hablaban de la esquizofrenia, a asociar este 
trastorno con comportamientos violentos o impre-
decibles, sin el respaldo de evidencia científica só-
lida. Las representaciones refuerzan estigmas so-
ciales que vinculan a las personas con trastornos 
mentales con la peligrosidad, contribuyendo a la 
deshumanización de los afectados.

Los artículos positivos se concentraron en histo-
rias de superación y en la importancia de buscar 
ayuda; recogieron testimonios de personas afec-
tadas por trastornos mentales y su proceso de 
recuperación, o de sus familias o cuidadores, los 
diagnósticos más frecuentes fueron ansiedad 9% 
(n=27), depresión 5.33% (n=16) y esquizofrenia 
3.66 (n=11) (Tabla 2).

Tabla 2. Distribución de trastornos mentales por porcentajes por frecuencia y tipo de discurso

Trastorno 
mental

N=300   100

   n          %

Negativo

 n            %

Neutral

 n         %

Positivo

 n           %
Ansiedad 129       43.00 54       18.00 48    16.00 27       9.00
Depresión 112       37.33 46       15.33 50    16.66 16       5.33

Esquizofrenia   59       19.67 23         7.66 25      8.33 11       3.66
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Tabla 3. Resumen de características y resultados 
de las campañas de concientización sobre salud 
mental 

Aspecto Características
Enfoque de las 
campañas

Utilización de testimonios de 
personas afectadas y difusión 
de información accesible sobre 
tratamientos.

Plataformas 
utilizadas

Plataformas digitales y redes 
sociales.

Público 
objetivo

Principalmente un público 
joven.

Impacto de las 
campañas

Alto impacto, especialmente 
en la concientización sobre la 
importancia del acceso a servi-
cios de salud mental.

Porcentaje 
de campañas 
que destacan 
el acceso a 
servicios

63.8% de las campañas.

Países y en-
fermedades 
enfocadas

-”Time to Change” (Reino 
Unido)-depresión y ansiedad.

-”Hablemos de Salud Mental” 
(España)-depresión.

-”Bell Let’s Talk” (Canadá) - an-
siedad y depresión.

-”Beyond Blue” (Australia) - an-
siedad y depresión.

-”Mental Health Awareness 
Month” (EE.UU.) - esquizofre-
nia y otros trastornos mentales.

Objetivo de las 
campañas

Reducir el estigma, informar 
sobre los tratamientos disponi-
bles y promover la búsqueda 
de ayuda profesional.

El análisis cualitativo, además se adentró en los 
discursos, analizando los patrones y las represen-
taciones más subjetivas, como las emociones y las 
actitudes que emergen en torno a los trastornos 
mentales. Se enfocó en la construcción de narra-
tivas y los efectos que estas pueden tener en la 
percepción pública. Por ejemplo, los artículos con 
discurso negativo tienden a asociar la esquizofre-
nia con violencia o imprevisibilidad, sin evidencia 
científica que lo respalde. En este tipo de análisis, 
se resaltó la subjetividad del lenguaje y el impac-
to potencial que tiene en los estigmas sociales y 
el autoestigma, lo cual es un tema central en la 
investigación. 

En el grupo focal, los participantes mostraron una 
clara comprensión de los avances en la represen-
tación de los trastornos mentales, pero expresaron 
que aún persisten estigmas, especialmente con la 
esquizofrenia, debido a la representación mediáti-
ca negativa que asocia este trastorno con conduc-
tas peligrosas, lo cual genera miedo y desconfian-
za en la sociedad (Tabla 4).

Tabla 4. Percepciones sobre los trastornos mentales

Aspecto Detalle
Objetivo del 
grupo focal

Explorar percepciones y ac-
titudes sobre los trastornos 
mentales a nivel local

Selección de 
participantes

10 participantes selecciona-
dos mediante un muestreo 
intencional

Diversidad en 
el grupo

Diversidad de edades, sexo y 
nivel educativo

Preguntas del 
grupo focal

1. ¿Qué opinan sobre la forma 
en que los medios represen-
tan los trastornos mentales? 
2. ¿Cómo influyen las noticias 
sobre trastornos mentales 
en su percepción de la salud 
mental? 3. ¿Creen que las 
campañas de salud han influi-
do positivamente en la manera 
en que se ven los trastornos 
mentales?

Percepciones 
sobre los 
medios

Comprensión de los avances 
en la representación, pero 
persisten estigmas (especial-
mente con la esquizofrenia).

Opinión sobre 
la influencia de 
los medios

72.3% de los participantes 
opinó que los medios deben 
cambiar su discurso para ser 
más empáticos y educativos.

Opinión sobre 
las campañas 
de salud

85.1% de los participantes 
consideró que las campañas 
de salud y los testimonios ayu-
dan a reducir los prejuicios

La influencia de los medios en la percepción pú-
blica tiene un rol decisivo en la perpetuación de 
estos estigmas, ya que las personas a menudo no 
están expuestas a relatos positivos o equilibrados 
que humanicen a quienes sufren de esquizofrenia, 
lo que dificulta la integración social y el acceso a 
tratamientos adecuados.

El 72.3% de los participantes opinó que los me-
dios deben cambiar su enfoque para presentar los 
trastornos mentales de manera más empática y 
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educativa. El 85.1% consideró que las campañas 
de salud y los testimonios contribuyen significativa-
mente a reducir estos prejuicios. 

DISCUSIÓN

A pesar de los avances en la desestigmatización 
de trastornos como la depresión y la ansiedad, los 
medios de comunicación siguen reforzando este-
reotipos negativos, especialmente en el caso de la 
esquizofrenia y otros trastornos menos discutidos, 
como el trastorno bipolar, ya que se vincula la en-
fermedad mental con violencia e imprevisibilidad, 
incrementando creencias erróneas que contribu-
yen a la marginalización y discriminación de las 
personas afectadas3-5. 

La representación negativa de los trastornos men-
tales en los medios de comunicación dificulta la in-
tegración social de los afectados y aumenta la dis-
criminación. Los resultados coinciden con estudios 
previos que destacan cómo los medios presentan 
a las personas con trastornos mentales como un 
riesgo para la sociedad, en lugar de mostrar que 
pueden llevar una vida plena con el tratamiento 
adecuado6,9,11.

Mientras que la depresión y la ansiedad han reci-
bido mayor cobertura y, en algunos casos, se han 
normalizado, la esquizofrenia sigue siendo tratada 
de manera marginal o negativa. La diferencia en la 
representación mediática se explica por la mayor 
prevalencia de la depresión y la ansiedad, lo que 
ha llevado a un mayor esfuerzo de concienciación, 
mientras que trastornos menos comunes siguen 
siendo invisibles6-8.

El análisis cualitativo también muestra que el discur-
so mediático afecta la disposición de los individuos 
a buscar ayuda. Las narrativas estigmatizantes re-
fuerzan el autoestigma, reducen la probabilidad de 
que las personas busquen tratamiento y aumentan 
el riesgo de aislamiento social7-13. Sin embargo, 
los artículos que recogen testimonios personales 
y puntos de vista centrados en el tratamiento y la 
recuperación comienzan a contrarrestar la tenden-
cia negativa, humanizando la experiencia y promo-
viendo la resiliencia11-23.

CONCLUSIONES

Los medios influyen significativamente en la per-
cepción pública de las enfermedades mentales, 
perpetuando estereotipos negativos, especialmen-
te en el caso de la esquizofrenia. 

La cobertura mediática de la depresión y la ansie-
dad es más neutral, mientras que la esquizofrenia 
sigue siendo estigmatizada.

Las campañas de salud pública que incluyen testi-
monios personales son más efectivas para reducir 
el estigma.

RECOMENDACIONES

Los medios de comunicación deben evitar vincular 
la esquizofrenia con la violencia sin respaldo cien-
tífico, ya que este enfoque estigmatiza a las perso-
nas afectadas. Se recomienda que los periodistas 
utilicen fuentes profesionales, como psiquiatras y 
psicólogos, y basen sus representaciones en estu-
dios científicos que demuestren que la mayoría de 
las personas con esquizofrenia no son violentas.

Es necesario promover un discurso más equili-
brado y basado en la evidencia en los medios de 
comunicación para que aumenten la cobertura de 
testimonios de personas que han superado algún 
trastorno mental, enfatizando su capacidad para 
llevar una vida plena gracias al tratamiento ade-
cuado. Las campañas de salud pública deben se-
guir esta dirección, con testimonios que humanicen 
a las personas afectadas y destaquen su proceso 
de recuperación.

Para reducir el riesgo de propagación de estigmas 
y aumentar la precisión en la cobertura de la sa-
lud mental, se recomienda la implementación de 
programas educativos dirigidos a periodistas, que 
los capaciten sobre la terminología adecuada y las 
mejores prácticas para abordar los trastornos men-
tales. Además, la cobertura periodística debe ba-
sarse en hechos científicos y ofrecer información 
sobre cómo se pueden tratar estos trastornos, en 
lugar de perpetuar mitos y estigmas.

Los medios deben aprovechar las plataformas digi-
tales para difundir mensajes positivos y educativos 
que desestigmaticen los trastornos mentales. Las 
redes sociales son un canal eficaz para llegar a 
audiencias jóvenes.
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LIMITACIONES DEL ESTUDIO Y FUTURAS 	
LÍNEAS DE INVESTIGACIÓN

Se recomienda expandir el análisis a una gama 
más amplia de fuentes mediáticas, incluidos me-
dios digitales, televisión y radio, para obtener una 
perspectiva más completa.

El estudio se enfocó principalmente en el análisis 
de artículos periodísticos y campañas de salud 
pública, pero no exploró otros tipos de medios, 
como películas, series de televisión y videojuegos, 
que también son importantes en la construcción 
de las percepciones sociales sobre los trastornos 
mentales.

Sería útil realizar un estudio longitudinal que exa-
mine cómo ha cambiado la representación mediáti-
ca de los trastornos mentales a lo largo del tiempo.

Otra línea de investigación futura debería centrar-
se en cómo las representaciones mediáticas, tanto 
positivas como negativas, afectan la disposición de 
las personas a buscar tratamiento para los trastor-
nos mentales.

ASPECTOS BIOÉTICOS

Se manejó información pública proveniente de ar-
tículos periodísticos y campañas de salud, los cua-
les son accesibles al público en general. Se obtuvo 
el consentimiento informado de los participantes 
en el grupo focal.
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