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RESUMEN

La comprensión y adopción de medidas de fotoprotección son cruciales 
en la prevención de enfermedades cutáneas relacionadas con la exposi-
ción solar. El objetivo de este trabajo fue analizar la comprensión de 46 
mensajes relacionados con la exposición solar en 30 pacientes, como 
estrategia de promoción de la salud en el primer nivel de atención. Se 
evaluó si los pacientes comprendieron los mensajes en su totalidad o en 
forma parcial. Los autores sugieren modificaciones para mejorar dicha 
comprensión, haciendo hincapié en el uso de lenguaje más accesible, 
considerando la inclusión de imágenes para facilitarlo. 

Palabras clave: fotoprotección, prevención, promoción, radiación ultra 
violeta, exposición solar.

ABSTRACT

Understanding and adopting photoprotective measures are crucial in the 
prevention of skin diseases related to sun exposure. The objective of this 
work was to analyze the understanding of 46 messages related to sun 
exposure in 30 patients, as a health promotion strategy at the first level 
of care. It was evaluated whether patients understood the messages in 
their entirety or in part. The authors suggest modifications to improve 
this understanding, emphasizing the use of more accessible language, 
considering the inclusion of images to facilitate it.

 
Keywords: photoprotection, prevention, promotion, ultra violet radiation, 
sun exposure. 

nm) y UVC (100 a 280 nm). La radiación UVC es ab-
sorbida por la atmósfera en su totalidad, la UVB en 
90% y la UVA en poco porcentaje.2 Biológicamente la 
radiación es necesaria para el metabolismo de la vita-
mina D, la regulación del ciclo circadiano y la produc-
ción de endorfinas.3,4 La radiación ultravioleta produce 
daño directo en el ADN, dando lugar a la formación de 
dímeros de timidina, producción de especies reactivas 
de oxígeno, rupturas y entrecruzamientos en el ADN y 
por el proceso de oxidación, además, el daño inactiva 
los mecanismos de reparación celular.5 Estos efectos 
celulares ocasionan envejecimiento cutáneo, inmuno-

INTRODUCCIÓN

Las quemaduras solares, el desarrollo de cataratas y 
el cáncer de piel (queratinocítico y melanoma) son los 
efectos secundarios por la exposición a la radiación 
solar, específicamente a la radiación ultravioleta (RUV) 
en forma crónica.1,2

La radiación ultravioleta, tiene un intervalo de onda 
que va de 100 a 400 nanómetros, los cuales se dividen 
en tres longitudes: UVA (315-400 nm), UVB (280-315 
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supresión y el desarrollo de reacciones fototóxicas y 
fotoalérgicas.6

Ante la necesidad de educar e impulsar la fotopro-
tección se creó el índice de radiación ultravioleta que 
indica la intensidad de la RUV. Su presentación en 
forma de semáforo es una herramienta útil para facilitar 
la comprensión del riesgo a la salud que constituye la 
exposición solar.2 En México, en una encuesta realiza-
da a pacientes dermatológicos, se encontró que 3.4% 
conocen el índice UV, pero sólo 1.9% lo consulta de 
forma habitual.7 Las recomendaciones asociadas a los 
valores del índice UV son las siguientes: evitar la ex-
posición durante las horas centrales del día, buscar la 
sombra, proteger la piel con ropa de manga larga, uso 
de sombrero, aplicación de filtro solar y uso de gafas 
de sol para la protección ocular.

El cáncer de piel tiene alta incidencia a nivel mun-
dial, principalmente los carcinomas basocelular y 
epidermoide.8 El costo del diagnóstico y tratamiento 
es una carga para los sistemas de salud, en EE.UU. 
se calcula un costo de ocho mil millones de dólares 
anuales.9 Las consecuencias del cáncer de piel obli-
gan a que la promoción de la protección solar sea 
una prioridad de salud pública. La prevalencia de las 
conductas de protección solar es variable y la decisión 
de adoptar esta conducta como parte de la vida diaria 
también; está asociada al sexo, edad, fototipo cutáneo 
y a la percepción de riesgo.7,10 Una de las estrategias 
de promoción a la salud es la difusión de mensajes 
sobre las conductas saludables.

En este contexto es indispensable identificar si 
la población a la que van dirigidos los mensajes 
de promoción a la salud lo entiende y asimila. La 
comprensión de los mensajes es el primer paso 
para intentar modificar las conductas relacionadas 
a la exposición solar. Tradicionalmente, el personal 
de salud comunica los mensajes de promoción a la 
salud mediante un lenguaje técnico-científico que 
podría no ser comprendido 100% por los pacientes. 
La comprensión del lenguaje está relacionada direc-
tamente con la escolaridad de la población y el medio 
mediante el cual se transmite. Por tal motivo, el pre-
sente trabajo tuvo el objetivo de analizar mediante una 
técnica de investigación cualitativa la comprensión 
de los mensajes que se transmiten para promover la 
protección solar y prevenir las enfermedades de la 
piel asociadas a exposición a la radiación ultravioleta 
y luz visible. La finalidad fue identificar los mensajes 
clave que podrían ser difundidos entre los pacientes 
del primer nivel de atención en las campañas de 
protección solar.

MATERIAL Y MÉTODOS

Se realizó una revisión sistemática de la literatura sobre 
la promoción de la protección solar para identificar la 
información que debe ser difundida a la población sobre 
la radiación ultravioleta con la finalidad de prevenir los 
daños a corto y largo plazo. Se seleccionó la información 
más relevante y se redactaron 46 mensajes informati-
vos que deberían acompañar a las siete medidas de 
protección solar reconocidas por la Organización Mun-
dial de la Salud y reflejadas en el Índice de Radiación 
Ultravioleta. Las recomendaciones para la protección 
solar son la aplicación de un filtro solar con FPS > 30 
cada 2-4 horas, buscar la sombra para evitar el sol, usar 
sombrilla, sombrero y lentes de sol y evitar la exposición 
solar de las 10 a las 16 horas.

Se reclutaron 30 pacientes que acudieron a la Unidad 
de Investigación del Centro Dermatológico «Dr. Ladislao 
de la Pascua» para participar en los diferentes proto-
colos en curso, ninguno relacionado con la protección 
solar. A todos se les realizó una entrevista cognitiva, 
previo consentimiento informado, para la cual se utilizó 
un guion con al menos tres preguntas de verificación 
para cada uno de los 46 mensajes informativos. Los 
mensajes que se incluyeron en la entrevista cognitiva 
se muestran en la Tablas 1 y 2. Las entrevistas se 
realizaron de forma individual en una oficina destinada 
para ello, se grabó el audio completo para permitir la 
transcripción fiel de las respuestas de los participantes 
y poder efectuar el análisis cualitativo. Las transcripcio-
nes fueron analizadas por dos investigadoras de forma 
independiente para determinar si el mensaje era com-
prendido en su totalidad o parcialmente. Los criterios 
para establecer que el mensaje fue comprendido del 
todo fueron que el participante parafraseara correcta-
mente el mensaje usando sus propias palabras, que no 
tuviera dudas sobre los términos empleados y que el 
resultado de ese mensaje fuera la implementación de 
al menos una medida de protección solar. Cuando uno 
o más de estos criterios no se cumplía se clasificaba 
como comprensión parcial.

Los resultados de comprensión se presentaron me-
diante proporciones y las variables sociodemográficas 
se describieron mediante promedio las cuantitativas y 
usando porcentajes las cualitativas.

RESULTADOS

Se estudiaron en total 30 pacientes. Del total de la 
muestra, 63% fueron mujeres, el promedio de edad fue 
de 31 años, con rango de 18 a 64 años. Con respecto a 
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Tabla 1: Mensajes relacionados a la exposición solar.

Enunciado % Comprensión

1. 	La radiación solar incluye a la luz visible, la radiación ultravioleta y el calor o radiación infrarroja. Total: 60
Parcial: 30

2. 	El sol es la principal fuente de radiación ultravioleta. Total: 67
Parcial: 27

3. 	La luz visible atraviesa la atmósfera y alcanza la superficie de la Tierra. Total: 70
Parcial: 7

4. 	La contaminación ambiental disminuye la radiación ultravioleta que llega a la Tierra. Total: 67
Parcial: 10

5. 	El 90% de la radiación ultravioleta atraviesa las nubes. Total: 60
Parcial: 13

6.	 Las nubes gruesas y grandes absorben hasta 50% de la radiación ultravioleta. Total: 70
Parcial: 13

7. 	El 60% de la radiación ultravioleta se concentra entre las 10 am y las 2 pm. Total: 80
Parcial: 7

8. 	Los trabajadores de interiores reciben de 10 a 20% de la exposición solar de los trabajadores de exterior. Total: 67
Parcial: 10

9. 	La radiación ultravioleta ayuda en la producción de vitamina D. Total: 60
Parcial: 17

10. 	La exposición al sol ocasiona enrojecimiento y aumento de pigmentación de la piel a corto plazo. Total: 80
Parcial: 10

11. 	La exposición al sol a largo plazo ocasiona envejecimiento cutáneo y cáncer de piel. Total: 77
Parcial: 13

12. 	La vitamina D participa en el metabolismo óseo y regula el sistema inmunológico. Total: 67
Parcial: 20

13. 	Para la producción de vitamina D necesitamos exponernos a la radiación ultravioleta B, la misma que ocasiona 
quemaduras y cáncer de piel.

Total: 70
Parcial: 10

14. 	Si tu piel es clara necesitas exponerte al sol al menos siete minutos en verano y 21 minutos en invierno para 
mantener niveles adecuados de vitamina D.

Total: 63
Parcial: 20

15. 	Si eres de piel morena necesitas exponerte al sol al menos 13 minutos en verano y 38 minutos en invierno 
para mantener niveles adecuados de vitamina D.

Total: 37
Parcial: 47

16. 	La luz interviene en la regulación del ciclo sueño-vigilia y la producción de algunas hormonas como la 
melatonina y el cortisol.

Total: 13
Parcial: 37

17. 	El daño que ocasiona el sol en la piel se acumula desde la niñez y es irreversible. Total: 87
Parcial: 7

18. 	Usar lámparas de bronceado ocasiona cáncer de piel. Total: 80
Parcial: 10

19. 	Acude al médico para que revise tus lunares, al menos una vez al año. Total: 63
Parcial: 27

20. 	Acude al médico si tus lunares cambian de color, forma o tamaño. Total: 90
Parcial: 10

21. 	Acude al médico si sale alguna mancha o lunar nuevo en tu cara. Total: 80
Parcial: 10

22. 	La exposición solar crónica ocasiona cataratas. Total: 100
Parcial: 0

23. 	El agua, la nieve y la arena reflejan la radiación solar. Total: 53
Parcial: 13

24. 	Nos exponemos al sol aún en días nublados. Total: 100
Parcial: 100

25. 	Si padece una enfermedad cutánea ocasionada por el sol debe usar un filtro solar de amplio espectro, que 
proteja contra la radiación ultravioleta A, B y luz visible.

Total: 50
Parcial: 33

Cuestionario utilizado en la investigación. Reestructurado por los autores. 
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Tabla 2: Mensajes relacionados a la exposición solar cuando el valor del índice UV sea mayor o igual a 8.

Enunciado % Comprensión

1. 	Estar en la sombra disminuye la exposición a la radiación ultravioleta en 50%. Total: 73
Parcial: 13

2. 	La radiación ultravioleta ocasiona cáncer de piel. Total: 90
Parcial: 10

3. 	Si has tenido melanoma debes evitar la exposición solar porque puedes desarrollar otro melanoma. Total: 53
Parcial: 23

4. 	Si tienes dos familiares con melanoma tienes mayor riesgo de desarrollar cáncer de piel si te expones al sol. Total: 80
Parcial: 13

5. 	La luz solar puede ocasionar y/o agravar las enfermedades de la piel. Total: 67
Parcial: 23

6. 	Todos podemos sufrir quemaduras solares si nos exponemos al sol durante mucho tiempo. Total: 97
Parcial: 0

7. 	Si después de exponerte al sol presentas algún problema en la piel, podrías tener una enfermedad cutánea 
ocasionada por la radiación ultravioleta.

Total: 47
Parcial: 43

8. 	Los filtros solares absorben la radiación ultravioleta y protegen la piel. Total: 77
Parcial: 10

9. 	El filtro solar se debe aplicar al menos cada 4 horas durante el día. Total: 60
Parcial: 27

10. 	Si está sudando, aplique el filtro solar cada dos horas. Total: 80
Parcial: 13

11. 	Si está nadando, aplique el filtro solar cada dos horas. Total: 90
Parcial: 10

12. 	Debemos utilizar sombrero de ala ancha, lentes de sol y ropa de tejido apretado para protegernos del sol. Total: 100
Parcial: 0

13. 	Reaplique el protector solar capa sobre capa, sin necesidad de lavar la piel. Total: 90
Parcial: 10

14. 	Aplique el protector solar en toda la piel expuesta al sol. Total: 100
Parcial: 0

15. 	Use ropa de manga larga y colores oscuros para proteger su piel del sol. Total: 100
Parcial: 0

16. 	El sol puede ocasionar enrojecimiento ocular. Total: 97
Parcial: 3

17. 	El índice de radiación ultravioleta nos dice la intensidad del sol. Total: 63
Parcial: 13

18. 	Un índice de radiación ultravioleta igual o mayor a ocho nos indica que debemos evitar la exposición solar por 
el riesgo de quemaduras en la piel.

Total: 80
Parcial: 3

19. 	El índice de radiación ultravioleta nos dice el riesgo de quemadura solar. Total: 50
Parcial: 13

20. 	Para proteger tu piel del sol correctamente debes aplicar la cantidad adecuada de filtro solar. Para toda la cara 
debes aplicar dos unidades digitales o 1/3 de una cucharadita

Total: 10
Parcial: 57

21. 	Un filtro solar con FPS de 15 bloquea 93% de la radiación ultravioleta B, si el FPS es de 30 bloquea 97% y un 
filtro con FPS de 50 bloquea 98% de la radiación.

Total: 90
Parcial: 3

Cuestionario utilizado en la investigación. Reestructurado por los autores. 

la escolaridad, 60% tenían licenciatura, 33% bachillerato 
y 7% secundaria.

Se analizó la comprensión total y parcial de los men-
sajes sobre la exposición solar, así como el vocabulario 
empleado. Se eliminaron los mensajes con comprensión 

total menor a 50% y aquellos que eran interpretados 
como invitación a exponerse más al sol sin protección 
o a broncear la piel. Por ejemplo, los mensajes sobre 
la vitamina D fueron interpretados por la mayoría de los 
entrevistados como invitación para exponerse durante 
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mucho tiempo al sol. Se realizó una excepción con un 
mensaje que explicaba la cantidad adecuada de filtro 
solar que debe aplicarse en la cara, ya que se consideró 
que incluir un elemento gráfico podría incrementar la 
comprensión del mensaje, además de la importancia 
de difundir el uso correcto del filtro solar. La mayoría 
de los mensajes fueron redactados nuevamente consi-
derando el vocabulario empleado por los entrevistados 
para facilitar aún más la comprensión del mensaje. Se 
combinaron mensajes para facilitar la comprensión y 
dos requieren al menos una ilustración para que el 
concepto se entienda al 100%.

Posterior al análisis se seleccionaron 34 mensajes, 
18 de los cuales podrían ser promocionados durante 
todo el año y 16 que deberían transmitirse cuando el 
índice UV fuese igual o mayor a 8. Todos los men-
sajes seleccionados deberían estar asociados a una 
de las recomendaciones de protección solar, ya que 
éstos contienen el contexto necesario para adoptar las 
conductas de fotoprotección. 

En las Tablas 1 y 2 se muestra un resumen acerca 
del porcentaje de comprensión total, parcial y la reco-
mendación de cambios en el mensaje original.

DISCUSIÓN

El modelo integrativo para el diseño de mensajes 
relacionados con la salud propone tres pasos para 
su elaboración. El primero es la definición del com-
portamiento que se quiere promover o cambiar, el 
segundo es identificar las creencias más importantes 
relacionadas con la conducta y el último es decidir 
hacia qué creencia se van a enfocar los mensajes.11 
La forma en que se contextualizan los mensajes 
en salud influye en cómo la información recibida es 
codificada en las vías afectivas y cognitivas de las 
personas.12 El contexto de los mensajes se refiere 
a mencionar las consecuencias de adoptar o no las 
conductas saludables; estas consecuencias se pueden 
expresar en términos de desenlaces en salud y de 
los costos asociados. Es decir, las consecuencias se 
pueden expresar en lo que podemos ganar o perder 
si adoptamos o no las conductas saludables, siendo 
los mensajes que mencionan las ganancias los más 
efectivos en la dimensión afectiva de las personas.13,14 
La mayoría de los mensajes que se difunden en las 
campañas de promoción de la fotoprotección hacen 
énfasis en los efectos dañinos de la exposición al sol, 
lo cual pudiera ser un obstáculo para la adopción de 
estas conductas saludables al generar una reacción 
negativa en las personas.14 Sin embargo, en todos los 

mensajes se siguió la regla de evitar las palabras que 
implican prohibición absoluta con la finalidad de no 
generar una reacción emocional contraria a la adopción 
de la conducta saludable.

Para comunicar mensajes relacionados con la sa-
lud se pretende promover la adopción de conductas 
saludables enfatizando las consecuencias de adoptar 
o no dichas conductas. Los mensajes de promoción 
a la salud deben redactarse siguiendo el formato de 
ganancia contra pérdida. En este formato, los enun-
ciados deben iniciar con la conducta o comportamiento 
saludable, seguido de la consecuencia de adoptar o 
no la conducta. Por ejemplo, evitar la exposición solar 
disminuye el riesgo de quemaduras solares. Este tipo 
de enunciados también pueden redactarse iniciando 
con la conducta no saludable; por ejemplo: exponerse 
al sol durante más de dos horas incrementa el riesgo de 
quemaduras solares. Está demostrado que los mensa-
jes que hablan sobre las ganancias se procesan mejor 
cognitivamente y son más efectivos para promover las 
conductas saludables.15

Además de contextualizar los mensajes, existen otras 
dos estrategias para que los mensajes en salud sean 
efectivos, el uso de narrativas y de imágenes visuales. 
Las narrativas son historias que permiten persuadir al 
receptor del mensaje haciendo énfasis en cambiar las 
falsas creencias sobre ciertas conductas saludables.16 
Mientras que las imágenes facilitan que el receptor del 
mensaje evoque la información desde su memoria y la 
asocie con una respuesta emocional.17,18 En nuestro es-
tudio concluimos que para ciertos mensajes era necesa-
rio reforzar con imágenes el contexto del mensaje para 
facilitar la comprensión del receptor, específicamente en 
los mensajes relacionados al uso del filtro solar.

La principal limitación de este estudio es la inherente 
a la muestra de participantes, ya que al ser pacientes 
subsecuentes de un centro dermatológico podrían 
contar con conocimientos previos sobre los riesgos de 
la exposición solar diferentes a los conocimientos de la 
población en general.

CONCLUSIÓN

En este trabajo se analizó mediante una técnica de 
investigación cualitativa la comprensión de los men-
sajes que se transmiten para promover la protección 
solar y prevenir las enfermedades de la piel asociadas 
a la radiación ultravioleta y luz visible. Se encontró que 
la mayoría de los mensajes podrían ser mejorados 
para aumentar el nivel de comprensión, que algunas 
palabras técnicas no son comprendidas y pueden ser 
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sustituidas por otras de uso común. La redacción final de 
los mensajes permite la comprensión de las conductas 
saludables relacionadas a la exposición solar.

Los resultados de este estudio servirán para que, 
en las campañas de promoción a la salud, se utilice 
una redacción adecuada de los mensajes siguiendo el 
formato de ganancia-pérdida. Los mensajes producto 
de esta investigación pueden servir de base para es-
tructurar mensajes más eficientes con el fin de promover 
la protección solar.
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