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Resumen

En los paises de América Central las condiciones de riesgo y vulnerabilidad al Virus de
Inmunodeficiencia Humana y al Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (VIH/SIDA) han avanzado,
ONG's se han planteado la necesidad de generar modelos de cooperacidn técnica entre paises y su
contribucion al desarrollo de medidas de acceso a la salud de estas poblaciones, en particular, la
prevencion y atencion en materia de infecciones de transmision sexual (ITS) y el desarrollo del
Proyecto Mesoamérica en la atencion integral de ITS/VIH/SIDA para las poblaciones méviles. El reto
es llegar efectivamente a los grupos mas vulnerables con intervenciones basadas en la evidencia y
costo-efectivas, incluyendo las estrategias de prevencion apropiadas para promover practicas
sexuales saludables y seguras. No obstante, aln quedan importantes desafios por salvar, para
hacer efectivos estos sistemas. Ante esto, el presente estudio tiene como objetivo analizar la
comunicacion estratégica se ha desarrollado para la prevencion del VIH en las poblaciones méviles
utilizados por el Proyecto Mesoamericano. Para ello, se ha desarrollado un estudio cualitativo
mediante entrevistas estructuradas con actores claves de las ONG's en seis paises de
Centroamérica, quienes han aplicado estrategias de comunicacion. Las categorias de analisis
fueron: diagnostico y planificacion de la comunicacion. Algunos de los hallazgos son la
desvinculacién de la planificacion, desarrollo y evaluacion de sus acciones. Dificultad metodoldgica
de incorporar transversalmente la comunicacién estratégica. En conclusion, se requiere un formato
basico de intervencion en comunicacion estratégica para la cooperacion internacional y replicacion
en contextos de alta movilidad poblacional de riesgo y vulnerabilidad social ante ITS/VIH/SIDA.
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Abstract

In Central American countries the conditions of risk and vulnerability to HIV / AIDS have been on the
ascent, to this NGO's have raised the need to generate models of technical cooperation between and
within countries that contribute to the development of measures of access to health of these
populations, in particular, prevention and care related to sexually transmitted infections (STls) and
developing the Mesoamerican Project in Integral attention for STD / HIV / AIDS for mobile
populations. The challenge is to effectively reach the most vulnerable groups with evidence-based
and cost-effective interventions, including appropriate prevention strategies to promote healthy and

" Doctora en comunicacion y salud, Universidad Autonoma de Nuevo Leon, Centro Universitario de Salud Campus Ciencias de la Salud. Av. Carlos Canseco s/n, con Av.
Gonzalitos, Col. Mitras Centro. Monterrey, Nuevo Leon, Mexico. Correo: janetgarcia71@yahoo.com.mx.

Recibido: 12 de Agosto de 2014. Aceptado: 10 de Septiembre de 2014. 48


http://www.imbiomed.com.mx/1/1/catalogo.html

Revista Electrénica Medicina, Salud y Sociedad
Vol. 5, No. 1 (sept-dic) 2014.

safe sexual practices. Nonetheless, important challenges remain to make these systems effective.
Given this, the present study aims to analyze strategic communication has been developed for HIV
prevention in mobile populations used by NGO’s Mesoamerican Project in Central America. To
achieve the goal we developed a qualitative study through structured interviews with key players of
NGO's in six countries in Central America to develop communication strategies. Argumentative
analysis categories were: diagnosis and communication planning. Some of the findings are untying
the planning, development and evaluation of their actions. Transversally incorporate methodological
difficulty, the issue of strategic communication. In conclusion, it takes a basic format of strategic
communication intervention for international cooperation and replication in high-border population
mobility and social risk and vulnerability to STD/ HIV / AIDS.

Key words: Strategic communication. Migrant population. STD/HIV/AIDS.
Introduccién

Desde la aparicién del Virus de Inmunodeficiencia Humana y del Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (VIH/SIDA), el panorama epidemioldgico de esta infeccion se ha propagado de manera
alarmante hasta convertirse en una de las peores pandemias de la humanidad. Se reconoce que los
factores bioldgicos, sociales y de comportamiento han determinado el curso de la epidemia’.

La migracion y el VIH/Sida son importantes fendmenos mundiales explicativos en los
modelos que se han aplicado para estudiar epidemioldgicamente la difusién del VIH en América
Latina y especialmente en Centroamérica, pues la vulnerabilidad de las personas moviles ante el
virus se considera uno de los determinantes mas importantes del riesgo de transmision2. Ante ello,
se ha planteado la necesidad de generar modelos de cooperacion técnica intra e inter paises que
contribuyan al desarrollo de medidas encaminadas al acceso a la salud de estas poblaciones, en
particular, a la prevencion y atencion relacionadas con el VIH/Sida y otras ITS3.

Los paises centroamericanos han establecido respuestas nacionales coordinadas para tratar
la epidemia de VIH. No obstante, aun quedan importantes desafios por salvar, para hacer efectivos
estos sistemas. El reto sigue siendo alcanzar eficazmente los grupos mas vulnerables con
intervenciones basadas en evidencia y costo-efectivas, incluyendo las estrategias de prevencion
apropiadas para promover practicas sexuales sanas y seguras. A nivel regional, los esfuerzos
apoyados por el proyecto financiado por el Banco Mundial y organizaciones de otro tipo seguiran
centrandose en los "corredores de transmision" y las zonas fronterizas entre paises®.

En este marco se inscribe el Proyecto Mesoamericano de Atencion Integral en ITS/VIH/SIDA
para Poblaciones Moviles, opera desde el 2005, y forma parte de la respuesta regional para atender
las necesidades de salud de diversos grupos vulnerables con la finalidad de incrementar el acceso a
servicios de salud de la poblacion mévil e informacion sobre prevencion y servicios de diagnostico,
atencién y seguimiento de ITS/VIH/SIDA.

Para ello, se han desarrollado actividades para el logro de estos objetivos con la
participacién de organizaciones sociales, gubernamentales y de cooperacion técnica en la region.
Como parte de los compromisos establecidos en el convenio con el Fondo Mundial para medir los
resultados de las intervenciones, se selecciond a dos grupos con alta vulnerabilidad al VIH/Sida e
ITS que han sido cubiertos por las actividades desarrolladas por el Proyecto Mesoamericano. Los
cuales son: las y los jévenes y las trabajadoras sexuales (TS). Las intervenciones que focalizan en
estos sectores de la poblacion (Proyecto Mesoamericano de Atencién Integral en ITS/VIH/SIDA para
Poblaciones Moviles. 2005-2010), se concentran en:
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1. Actividades en Comunicaciéon para el Cambio de Comportamiento (CCC) para la
prevencion de la infeccidn por VIH/Sida e ITS, asi como la promocion y defensoria de
derechos humanos.

2. Actividades para la promocion y uso adecuado del condén (PC).

3. Actividades que promueven el acceso a la informacion efectiva, la orientacion y la
integracion de servicios de consejeria y pruebas voluntarias para ITS/VIH/SIDA.

4. Tratamiento de infecciones de transmision sexual y vigilancia epidemiologica de casos
de ITS.

Para identificar el impacto del proyecto al control de la epidemia a nivel regional, se disefié e
implementd una evaluacion de resultados® a partir de un estudio comparativo entre grupos con y sin
las intervenciones del Proyecto (se utilizaron procedimientos cualitativos y cuantitativos en los dos
grupos de poblacion mévil (jovenes y trabajadoras sexuales,) con los siguientes componentes:
informacion y comunicacion; cambio de comportamiento sexual; y consejeria y pruebas.

Los resultados muestran en el grupo con intervencion, mayor nivel de informacién y cambios
de comportamiento respecto al grupo sin intervencion, en los aspectos relacionados con prevencion
y transmisién de VIH.

En este sentido, es importante analizar la comunicacion estratégica para la prevencion del
VIH en poblaciones mdviles en Centroamérica utilizadas por las ONG dentro del Proyecto
Mesoamericano. Por una parte, es importante identificar los resultados obtenidos en cuanto a un
mayor nivel de informacion y cambio de comportamiento, pero ello se debe a una estrategia de
comunicaciéon, misma que debe ser analizada y evaluada para la identificacion de posibles
problemas de diagnostico, planeacidn, metodolégicos y/o evaluativos.

El campo de la comunicacién proporciona herramientas metodolégicas y teoricas que
permiten el disefio de estrategias de salud exitosas, el abordaje implica el reconocimiento de los
actores sociales y su interaccion, y la dindmica cultural en la que se desenvuelven, de modo que
acceder a su realidad se convierte en requisito para entender las practicas sociales que dichos
actores tienen en relacion a las enfermedades, particularmente aquellas que degeneren la calidad de
vida y condicionen gravemente la saludé. Pero el andlisis del desarrollo de dichas estrategias es
fundamental para su sustentabilidad. La comunicacion global debe ser vista no solo como accién,
sino como estrategia, desarrollando todos los elementos en conjunto. No solo es accionar la
comunicacion para el cambio de comportamiento, es mas alla, es el analizar el como se desarrolla
esta accidn, es analizar la comunicacidn estratégica.

Algunas de las problematicas encontradas en la implementacién de campafas y/o
actividades de comunicacion/informacion en salud, es que no se desarrollan estratégicamente, por
ello el resultado es fortuito, mismo que en el momento de analizar su sustentabilidad, genera un
resultado débil, sin bases sélidas que solidifiquen estas acciones. Motivo por el cual no se erradican
los padecimientos y epidemias como lo es el VIH/Sida.

La comunicacion estratégica; aproximacion tedrica
Se define como el arte de trazar, proyectar o dirigir un asunto u operaciones 0 como una serie de
acciones encaminadas hacia un fin de bienestar’. Asi mismo, consiste en la coordinacién de

acciones que consecuentemente hacen posible el objetivo propuesto por un grupo humano8. Dentro
del espacio organizacional se ve este concepto como una metodologia que hace posible el analisis e
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interpretacién de los hechos que dentro de ella facilitan su buen desarrollo o permiten determinar sus
problemas y solucion (ver tabla 1).

La comunicacion estratégica se produce en una situacion de juego estratégico a partir de la
accion social; en este sentido los jugadores recurren a la interaccion simbdlica, ya que para resolver
sus problemas o maximizar sus oportunidades se utiliza a la comunicacion estratégica para
encauzar el poder de la comunicacion y asi incidir en los resultados de la partida que estamos
jugando en la orientacién que marcan nuestros objetivos®.

Esta es la clave que abre paso a los objetivos de la propuesta final del Proyecto
Mesoamericano donde se insertan procesos de cambio social e implica siempre una intencionalidad
y unos fines muy claros y calculados, y una exigencia de eficacia y eficiencia.

Tabla 1. Proceso general de la planificacién de la comunicacion estratégica.

Fase Componentes Aspectos Finalidad (;Para Indicadores
contemplados qué lo hacemos?)
(¢Qué incluye?)
Diagndstico Reconocimiento del Primera descripcion de | Conocer al actor Perfil, actividades, intereses y
desde la &mbito de trabajo los actores Evaluar viabilidad y | motivaciones, recursos de
comunicacion factibilidad comunicacion, destinatarios de sus

acciones y contextos de intervencion.
Viabilidad (condiciones politicas) y
factibilidad (condiciones materiales) de
llevar adelante la planificacién

Primera Estado del arte Comenzar a Categorias analiticas:
aproximacion al (pesquisa documental) | comprender el Condicién Social
marco teorico - Primera definicion de ambito desde los Condicion demografica (movilidad)
conceptual categorias analiticas temas que aborda Comportamiento sexual (relaciones
en relacion al tema o en sus multiples sexuales y prevencion)
la problematica central | relacionesy ensus | Trabajo sexual
del ambito. contextos de Discriminacién
Definir variables intervencion Acceso a la informacidn preventiva del
claves. Comprender el VIH/SIDA/ITS (conocimiento,
objeto de analisis informacion)
(mirada inter y Acceso a la atencion médica y al
transdisciplinar) diagnéstico oportuno (conocimiento)

Equidad de género, derechos
humanos, cambio de comportamiento
de riesgo de VIH, informacion sobre
VIH, ITS y SIDA; uso del condon y
pruebas de VIH (consejerias pre y

pos-test).
Mapeo de actores Relevamiento y Obtener un cuadro - Percepciones
analisis de actores de situacion que - Cultura
vinculados (otros ubique el ambito de | - Intereses/Objetivos/Valores
actores que compartan | trabajo en su - Racionalidad
tema y/o territorio). contexto, en sus Recursos y capacidades
Reconocimiento de relaciones y en su
tensiones, conflictos, proceso.
alianzas.
Analisis de los
procesos de
relacionamiento
(interaccion)
Aspectos
comunicacionales que
emergen.
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Disefio de la
propuesta de trabajo

Construccion de una
propuesta de trabajo
para el anélisis
estratégico.

Mejorar la
capacidad de
analisis y construir
instancias de
participacion que
involucren a los

Plan de trabajo consensuado con los
actores.

participantes.
Planificacion Disefio de planes, Desarrollo de Ordenar la tarea. Titulo, fundamentacion, objetivos,
desde la programas y objetivos, metas, Generar metas, interlocutores, responsables,
comunicacion proyectos. resultados esperados, | herramienta de modalidades de ejecucion,
(¢ qué se quiere calendario de gestion. actividades, resultados esperados,
hacer? Y ¢para actividades y insumos y presupuesto, viabilidad y
qué?) presupuesto. factibilidad, calendarizacion (Diagrama
de Gantt o de Pert)
Disefio de la Ejes de indagacion e Valorar los Linea de base (evaluacion
evaluacion indicadores. procesos, diagnéstica): conocer y comprender la
resultados e situacion problema
impactos de las Evaluaciones de proyecto, de disefio 0
iniciativas ex —ante.

Monitoreo

Evaluacion de procesols.
Evaluacion de resultadofs.
Evaluacion de impacto/s.

Fuente: Elaboracién propia
Metodologia

Se realiz6 un estudio cualitativo a través de ocho entrevistas estructuradas realizadas a actores
clave de las ONG’'s que participan en las estrategias de comunicacion en el Proyecto
Mesoamericano de seis paises de Centroamérica: Guatemala, El Salvador, Honduras, Nicaragua,
Costa Rica y Panama. Para las entrevistas, a los participantes se les garantizé la confidencialidad, el
anonimato y se les solicité el consentimiento informado. Las entrevistas se grabaron, se
transcribieron y se organizaron en archivos electronicos los cuales se analizaron a través de dos
categorias: diagnéstico y planificaciéon de la comunicacion.

El analisis de la informacion se llevo a cabo a través de la propuesta de analisis del discurso
de Gilberto Giménez'0. Este discurso fue construido por cierto nimero de posiciones con respecto al
saber y a lo real, de lo que estos grupos de trabajo llevan a cabo en cuanto a la estrategia de
comunicacion a través de la argumentacion.

Se tomd como base una matriz de andlisis, y sus componentes de analisis fueron: nimero
de parrafo, actor, objetos y predicados, detonadores topicos y argumentos. De esta forma se
construyen esquemas de representaciones logicas de lo que se piensa y se dice en situaciones
concretas de enunciacion'!.

Para concluir con la construccion, se realizé un mapa de representacion para asi establecer
vinculos y/o relaciones entre los objetos mas significativos, de este modo se consigue una
implicacién entre objetos y predicados, que posteriormente se representan en un esquema l6gico:
‘esquema multiarticulado”, el cual finalmente simboliza una sintesis de lo expresado en los
diferentes grupos de trabajo.

El anélisis de la informacion se realiz6 en dos fases (categorias de andlisis): La primera fue
el diagnostico de la comunicacion en donde se identificaron las siguientes variables: las
caracteristicas socioculturales, la viabilidad del proyecto, la factibilidad del proyecto, los principales

52




Revista Electrénica Medicina, Salud y Sociedad
Vol. 5, No. 1 (sept-dic) 2014.

problemas del VIH y Sida, los elementos de intervencién que se requieren para la prevencién del
VIH/Sida e ITS, la importancia de la migracién ante el VIH/Sida, la capacitacién como promotor
sobre temas del VIH/SIDA/ITS, el mapeo de actores; y segunda, la planificacion desde la
comunicacion.

Resultados

Para llevar a cabo el analisis de comunicacion estratégica del proyecto mesoamericano, en primer
lugar se desarroll6 una fase de diagndstico de la comunicacion, se inicia con la primera descripcion
de los actores, el conocer al actor, esto es evaluar viabilidad y factibilidad a partir del analisis del
perfil, actividades, intereses y motivaciones, recursos de comunicacion, destinatarios de sus
acciones y contextos de intervencién. Viabilidad (condiciones politicas) y factibilidad (condiciones
materiales) de llevar adelante la planificacion. En el ambito de trabajo de los diferentes equipos del
Proyecto Mesoamericano, se detectaron las caracteristicas socioculturales del publico objetivo de
cada uno, ante esto, de los entrevistados sdlo un grupo realizd una breve monografia del lugar de
trabajo ex profeso para el desarrollo de su plan de trabajo; en el resto de los equipos se describe
una serie de tematicas divididas en dos grupos: los jovenes y las trabajadoras sexuales.

La mayoria de los jovenes son de bajos recursos, apoyan econdmicamente a la familia y por
tal motivo tienen una alta movilidad; los jévenes son caracterizados como mestizos e indigenas,
hablantes del espafiol y en algunos lugares por sus actividades economicas hablan un poco el
inglés, tienen poca accesibilidad a la formacion educativa. Sus redes sociales se desarrollan en los
centros escolares y actividades recreativas (centros de encuentro como parques) y deportivas.
Cuentan con poco acceso a otras actividades, lo que provoca consumo de alcohol, drogas y
migracion.

En cuanto a su comportamiento, describen el inicio temprano de relaciones sexuales durante
su adolescencia, motivo por el cual establecen su propia familia; algunos con experiencia en
padecimientos de ITS y experiencia de embarazo, los jovenes estan interesados en la informacion
sobre sexualidad y VIH, pero cuentan con poco acceso a esta.

En el segundo grupo, las trabajadoras sexuales (TS), inician su actividad con un interés
econdmico; estas mujeres también se caracterizan por ser migrantes, ya que proceden de otros
paises o localidades y ejercen su trabajo en lugares alejados a los de su origen (es una de la
poblacién de mayor movilidad). Los lugares de trabajo se concentran fundamentalmente en zonas
urbanas, en establecimientos (bares) y en las calles.

En cuanto al abordaje de su situacidén sociocultural, las TS cuentan con antecedentes de
violencia sexual e intrafamiliar, y la mayoria realiza su trabajo en la clandestinidad, situacion que
dificulta la accesibilidad para el Proyecto Mesoamericano. Sus edades promedio son de 15 a 38
afos, la mayoria no termina sus estudios de secundaria. Entre sus clientes se encuentran traileros,
transportistas, trabajadores agricolas, y de los puertos maritimos, y soldados.

Desde el abordaje de salud, las trabajadoras sexuales solicitan condones y consultas
médicas, las TS de la calle cuentan con menos acceso a servicios sanitarios. Una de las actividades
primordiales de salud, es detectarlas sobre todo a las TS clandestinas, para asi rreferirlas a centros
de salud y ser registradas.

En el desarrollo del rubro de la viabilidad del proyecto, se obtuvo discrepancias divididas en
dos grupos: por una parte se sefiald la falta de apoyo gubernamental, de los ministerios de salud
ante la problematica migratoria. Por otra parte, se refirid el apoyo por autoridades nacionales,
internacionales y ONG’s con el envié de insumos o suministros a las estaciones de transito como
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material educativo y condones; con recursos humanos para el seguimiento, recoleccién de
informacién e informe de las actividades, apoyo técnico y financiero para continuar las
intervenciones. Un grupo menciond que era la primera organizacion en trabajar abiertamente en el
lugar, en la problematica de VIH/SIDA.

En cuanto a la factibilidad del proyecto, la mayoria de los equipos determinan recursos
financieros insuficientes para la magnitud del problema de VIH e ITS. El proyecto provee insumos
sanitarios y ha capacitado al personal, pero no provee soporte econdémico para el pago de salarios
de los recursos humanos En el mismo tenor la sustentabilidad del proyecto va dirigida en tres
ambitos, por un lado, dando énfasis a la parte financiera.

“‘Sin mas fondos el proyecto no es sostenible porque el trabajo del campo necesita
transporte, viaticos y materiales informativos para la poblacion meta”. Actor No.3

La segunda hace referencia a la experiencia, capacitacion y sensibilidad del personal.

“Falta de motivacion y sensibilizacion sobre el tema de otros actores. Dificil coordinar fechas
de reuniones y capacitaciones con actores locales” Actor No.2

“Es importante que se capacite a todas las personas involucradas y no solo a los grupos
vulnerables, ya que todos debemos manejar el mismo idioma; eso incluye capacitacion a personal
de salud, personal técnico de las ONG’s en actualizacion de conocimientos y mejora de habilidades
de comunicacion y no discriminacion”. Actor No. 6

Y la tercera alude al empoderamiento de los actores del proyecto y el apoyo de autoridades
nacionales como factor de sostenibilidad del mismo.

“No es sostenible, pero sin embargo se hace un buen trabajo con las poblaciones metas,
pero al terminar el proyecto se pretende cubrir siempre las poblaciones” Actor No. 7

Los principales problemas del VIH y el Sida detectados por los grupos de trabajo se han
caracterizado por dos tipos de andlisis, por una parte hacia la poblacién donde se detectan las
condiciones de pobreza extrema; categorias clave de riesgo y vulnerabilidad social;
responsabilidades individuales ante la conducta sexual; las dinamicas generadas por la migracion;
explotacion sexual infantil y la trata de personas para el comercio sexual y la falta de conocimiento
de la ley de VIH y derechos humanos.

Por otra parte, se detectaron dificultades en el acceso a servicios integrales de atencién en
salud; en la cobertura sobre la prevencion; en la regionalizacion de las intervenciones; pérdidas del
recurso humano capacitado; el estigma y la discriminaciéon en sus diferentes representaciones;
violacién de los derechos humanos; falta de respuesta de compromiso del Estado ante el Fondo
Mundial; falta de cumplimiento de la politica de VIH/SIDA y falta de definicion de los contextos de
vulnerabilidad ante el VIH, especialmente en los nifios jovenes y mujeres.

Los elementos de intervencion que se requieren para la prevencion del VIH/SIDA e ITS
desde la perspectiva de los entrevistados se desarrollan en dos aspectos; en los jovenes y por otra
parte las TS. En los primeros, se les da énfasis a la educacion, cuya propuesta es utilizar el lenguaje
adecuado para la transmision de informacién técnicamente correcta y aceptable para la juventud,
utilizando sus redes sociales disponibles para su acceso. En el mismo tenor, se propone capacitar a
los docentes para que repliquen la informacion, utilizando material informativo y educativo sobre
prevencion segun la etnia; implementar programa de adicciones; trabajar la parte de percepcion de
riesgo en los jovenes.

Con las TS, se da mayor importancia al trabajo psicosocial en el mejoramiento de su auto
estima y valores; sensibilizar al personal de salud que las atiende, asi como también a sus
empleadores. Promover el uso correcto y consistente del condén con todos sus clientes y parejas.
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La importancia de la migracién ante el VIH y el Sida es analizada desde la multiplicacién de
las infecciones al no recibir la informacién adecuada en la prevencion, desarrollado por diversos
motivos como las carencias familiares, sociales y econdmicas y la propia movilizacion. Sin olvidar a
los y las residentes y amas casas quienes se vuelven receptores por practicas de riesgo realizadas
por sus parejas. Para la epidemia del VIH y Sida la migracién representa dificultades y facilita
nuevas infecciones y un escaso control y tratamiento. Ante esto, los grupos proponen un trabajo
preventivo, de diagnostico, asi como facilitar el tratamiento para detener los efectos de las practicas
anteriormente mencionadas.

Por otra parte es importante abordar los problemas de la capacitacion como promotor sobre
temas del VIH/SIDA/ITS, esta se dividid6 en dos contextos, por una parte, el desarrollo de
conocimientos en comunicacion, tales como el uso de herramientas, medios e identificacion de los
elementos del proceso de comunicacion, aplicacion de estrategias de interaccion social y
conocimiento del contexto sociocultural. Y por otra parte, el uso de mecanismos de planeacion como
seguimiento, evaluacion y monitoreo de los resultados esperados para conocer el impacto.

El siguiente punto de analisis es el mapeo de actores, donde se realizé una descripcion de
los elementos determinantes para el conocimiento de la poblacién meta a partir de diferentes
metodologias utilizadas por los grupos de trabajo tales como: diagnésticos situacionales, grupos
focales, entrevistas para determinar el perfil del migrante o la poblacién mavil; utilizacion de sistema
de reportaje en los centros y puestos de atencion al migrante, y evaluaciones constantes de
conocimientos, actitudes y practicas, entre otros.

En la segunda fase se analizé la planificacion desde la comunicacion (;,qué se quiere hacer?
y ipara qué?), el disefio de planes, programas y proyectos. En esta fase, se determina el desarrollo
de objetivos, metas, resultados esperados, calendario de actividades y presupuesto. Asi miso, se
ordenan las tareas y se generaran las herramientas de gestion.

Los equipos dan cuentan con procedimientos especificos para el desarrollo de su plan de
trabajo especifico para el Proyecto Mesoamericano desde sus propias organizaciones,
sistematizadas; cuyo prop6sito va encaminado a cumplir los objetivos y metas ya establecidos desde
Su organizacion.

Para definir los elementos para el desarrollo del plan de trabajo, los diferentes equipos
hacen referencia de varios elementos importantes como equipos multidisciplinares, equipo operativo
y las necesidades de la poblacion meta. Detectan los elementos basicos para el desarrollo del plan
de trabajo, existe un equipo de trabajo que hace referencia a la teoria del marco légico y la
programacion del presupuesto como elementos de mayor importancia para el desarrollo del plan de
trabajo.

Respecto a las limitantes y barreras para el desarrollo del plan de trabajo son contantes
encontrar el presupuesto, aspectos administrativos, y sobre todo las contingencias
hidrometereologicas.

En relacion a la estrategia mas adecuada y exitosa para el abordaje de ambas poblaciones
van encaminadas hacia la técnica “Cara a Cara” llamado asi por el personal técnico, y las reuniones
previamente planificadas y promocionadas.

Como sugerencias para mejorar el abordaje con las distintas poblaciones meta son la
sensibilizacién a las autoridades gubernamentales sobre la importancia de la migracion y el riesgo
del VIH; un adecuado perfil profesional del equipo de trabajo y dar énfasis a las actividades de
prevencion.

En la parte de disefio de la evaluacion, se pretende describir los ejes de indagacion e
indicadores; esto es para valorar los procesos, resultados e impactos de las iniciativas. Ante esta
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tematica, existe por parte de los equipos de trabajo un desfase en sus mecanismos de evaluacién,
dado que cada uno de ellos tiene mecanismos de evaluacion diferentes de acuerdo a su contexto
administrativo y experiencia profesional.

Discusion

La relacion de la salud publica con la comunicacion se articula desde la promocion y educacion para
la salud, que impulsan estrategias dirigidas a promover habitos saludables y desincentivar conductas
de riesgo, y utilizan como herramienta campanas de difusién a través de los medios masivos'2. Esta
vinculacion, esta presente directamente en el Proyecto Mesoamericano, cuyos objetivos de accion
se centran en actividades de Comunicacion para el Cambio de Comportamiento (CCC) para la
prevencion de la infeccion por VIH/ITS, asi como la promocién y defensoria de derechos humanos;
actividades para la promocién y uso adecuado del condon (PC); y actividades que promueven el
acceso a la informacion efectiva, la orientacién y la integracion de servicios de consejeria y pruebas
voluntarias para ITS/VIH (VCT) 13.

Para el logro de estos objetivos, la planeacidn representa la busqueda creativa, organizada,
sistematica y comprometida de una ruta a seguir. Planear implica formular escenarios y determinar
objetivos y metas, estrategias y prioridades, asignar recursos, responsabilidades y tiempos de
ejecucion, coordinar esfuerzos, evaluar etapas, resultados, y asegurar el control de los procesos'4.

En este contexto, las causas mas importantes para la incorporacion del potencial
transformador de la comunicacion en el Proyecto Mesoamericano de Atencion Integral al VIH en
Poblaciones Méviles de Centroamérica serian: la baja presencia de profesionistas multidisciplinarios
entre los tomadores de decisiones, la poca experiencia de los planificadores y ejecutores en las
agencias de desarrollo gubernamentales y no gubernamentales en temas de comunicacion, y
gestién; lo reducido de las aportaciones de la disciplina al disefio y planificacion del desarrollo; la
dificultad metodologica de incorporar, transversalmente, la comunicacion en los objetivos de los
programas; la confusion entre “comunicacion” y “medios de informacion”.

Conclusiones

La propuesta es el disefio de un formato basico de intervencién en la cooperacion internacional en el
desarrollo de programas o proyectos, donde los recursos humanos estén capacitados en temas
estratégicos como la comunicacion, la identificacion de necesidades, la gestion, el seguimiento y la
evaluacién de proyectos y cuyo tema transversal sea la comunicacion.

Dado que este tipo de proyectos se dan en contextos especificos, es importante que la
“situacidn problematica” y la “situacion deseada” sean diagnosticadas de tal manera que permitan en
un primer momento una adecuada planificacion y, posteriormente confirmar en qué medida el
proyecto ha sido exitoso en relacidn con sus objetivos y sus grupos meta.

Los resultados en el tema de la comunicacion requieren la continuidad de estas actividades,
la sistematizaciéon de resultados de impacto, y la replicacion de esta experiencia exitosa en otros
contextos similares de movilidad poblacional, como una manera de disminuir la vulnerabilidad social
ante las ITS/VIH/SIDA desde una perspectiva del respeto de los derechos humanos, el trabajo
interdisciplinario, y la gestion participativa y comprometida de multiples actores sociales.
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