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HResumen

Se hizo una revision de las campanas
de informacion que sobre las enferme-
dades del dengue y el célera se han
realizado desde 1990, a través de /a
radio, la television y la prensa en la
poblacion de Puerto Pintu, Edo.
Anzodtegui, Venezuela. Para ello se
procedid a un minucioso andlisis de los
mensajes, haciendo énfasis en aspectos
tales como: el contenido del mensaje, la
I6gica del emisor, los simbolos e
imdgenes. Para conocer los posibles
efectos de las campanas estudiadas, se
realizaron sesenta entrevistas focaliza-
das a una muestra de habitantes de la
poblacién de Puerto Pintu. Se encontro
en la poblacién estudiada elementos de
desinformacion y confusion en relacion
a formas de trasmision, sintomas y
acciones preventivas del Célera y
Dengue. Se recomienda el diseno de
campanas de educacion bajo parame-
tros mas tecnicos.

Palabras claves.
Dengue, Cdlera, campana de informa-
cion, Pintu, Venezuela.

Revision y evaluacion de los efectos
de las campaiias de informacion sobre
el dengue y el cdlera en la poblacion

de Puerto Piritu del Estado Anzoategui

Morelba Jiménez y Mauricio Phelan (v

Abstract

The article reviews the informa-
tion campaigns against Colera
and Dengue diseases carned out
since 1990 via radio, TV and
newspaper. To do this, the
messages were meticulously
analyzed, amphasizing the
trasmitter, simbols and images.
To find out the possible effects of
the studied campaigns sixty
interviews were applied. They
were focus interviews made on a
population sample of Puerto
Pintu, Anzodtegui, Venezusla.
The studied population was
charactenzed by a lack of
information and a presence of

confusion related to the way that
Colera and Dengue were
trasmitted, their sympoms and the
preventive actions against them.
In this sense, it is recommended
to designs educative campaigns
under more technical parametlers.
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campaigns, Pintu, Venezuela.

* Sociélogos, Escuela de Sociologia, UCV Caracas. Participan en esta investigacion los
estudiantes de la optativa y la Br. Genny Zuiiiga en labores de Auxiliar de Investigacion.




EL PROBLEMA

La salud en Venezuela, desde la
década de los ochenta ha venido su-
friendo las consecuencias de una
“polftica de ajuste” puesta en mar-
cha por los gobiernos de turno con la
finalidad de implementar un nuevo
modelo de desarrollo.

Este modelo a partir del noventa
concentra en ¢l proceso de “privati-
zacion” 1a necesidad de dar una res-
puesta eficiente en algunos servicios
que presta el Estado y que no son
considerados como productivos; este
es el caso, entre otros, de 10s servi-
cios de salud.

En este sentido, privatizar quiere
decir, al mismo tiempo, ¢l cese del
apoyo oficial para favorecer deter-
minados procesos de acumulacion,
y “medidas de ajuste”, de manera de
minimizar los costos sociales que la
puesta en marcha de la libre compe-
tencia genera, en virtud de la profun-
dizacién de las diferencias socia-

les.(DIAZ POLANCO 1993).

El modelo seguido por el Estado
en materia de politica de salud ha
generado una serie de desequilibrios,
que lo han llevado a centrar su aten-
cién en acciones de tipo curativo,
antes que preventivo, limitdndose a
ejecutar campailas de inmunizacion
de poca cobertura, descuidando la
atencion de una gran parte de la
poblacion sujeta a enfermedades de
corte epidemioldgico tales como la
malaria, la tuberculosis, 1a leishma-
niasis y otras enfermedades conoci-
das por referencias lejanas de nove-
las y relatos de exploradores que se
asientan en el pais, el caso del Colera
y el Dengue, algunas de las cuales ya
han estado a punto de ser erradicadas
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y comienzan a repuntar. Ambos
hechos podrian interpretarse como
un indicador de la actual situacion
social, econémicay polfticaque vive
el pafs.

La salud, en los sectores mas
vulnerables de 1a poblacion, ha sido
uno de los elementos m4s golpeados
en éstos afios de crisis. Ello es pro-
ducto de la ausencia de politicas so-
ciales acertadas y de la crisis que
vivenlasinstituciones dedicadas ala
atencion en salud, acompailado €sto
de una reduccién dréstica de l1os re-
cursos asignados a continuar campa-
flas de control sanitario. La salida
para buena parte de los problemas de
orden social, esla participacion dela
gente en su solucion. Cada vez me-
nos se ven rociadores € inspectores
visitando centros poblados, cada vez
m4s convocando a las comunidades
para que actien frontalemente en
aspectos como la vigilancia y el con-
trol de enfermedades. La educacion
sanitaria a través de medios masi-
vos, —radio, tv, prensa—y las cam-
pafias juegan un papel importante en
esa invitacién colectiva. ;COmo son
esas campaiias? y ;/qué efectos pro-
ducen para un efectivo combate de
las enfermedades?, son las dos inte-
rrogantes que nos planteamos para
buscar elementos que nos acerquena
una participacion mas consecuente y
prolongadade las comunidades fren-
te a los problemas sociales por los
que atraviesa el pais. Se parte de que
una buena campana educativa puede
generar etectos positivos para la par-
ticipacion de la gente, como se ha
demostrado en algunas experiencias
fordneas. Pero las campaiias surgi-
das en el pais, a raiz de 1a aparicion
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y repunte del Dengue y el Colera,
lejos de tener un efecto formativo en
la poblacién a la cual van dirigidas,
confunden generando transferencia
de informacién de una y otra enfer-
medad. Esta transferencia se encuen-
tra en aspectos tales como: Origen
de 1a Enfermedad, Formas de Trans-
misién, Medidas Preventivas y Cu-
rativas. Ental sentido esta investiga-
cion persigue:

— Realizar una clasificacion de las
principales fuentes de informa-
cién de las campailas contra ¢l
Dengue y el Colera.

— Precisar y analizar €l mensaje,
simbolos, imdgenes, y todos aque-
llos elementos que se consideren
apropiados.

— Conocer el efecto que las campa-
fias de informacion contra el Den-
gue y Coélera tienen en la pobla-
cién. Especificamente, si hay un
conocimiento préctico en térmi-
nos de origen, forma de transmi-
si6n, medidas preventivas y curau-
vas.

— lIdentificar la relacion entre el
conocimiento adquirido y accio-
nes especificas. (uso de mosqui-
teros, lavar alimentos, €tc).

LA SALUD E INFORMACION
COMO FENOMENO SOCIAL
Identificado el tema de investi-
gacion, se presentaron dos grandes
interrogantes: la salud y la informa-
¢ién (en este caso también de salud)
como fenOmeno social, como he-
chos sociales.

Se inicié l1a reflexion a partir de
ladefinicionque de saluddalaOMS,
donde estar sano no es solamente la

ausencia de enfermedad, sino “un
estado completo de bienestar fisico,
mental y social”. En-tal sentido es un
constituyente integral de los actores
sociales, sin el cual no serfa posible
el desarrollo cabal de las diversas
actividades econOmicas, culturales,
deportivas, en fin, de un desempeno
completo en el medio social y fisico.
Tanto l1a salud como la enfermedad
son productos sociales, debido a que
abarcan las dimensiones biologicas,
fisiol6gicas, psicolégicas, economi-
cas y las sociales. (BONILLA 1991).

Desde esta perspectiva las defi-
ciencias de salud pueden ser reduci-
das si se cuenta con adecuados re-
cursos socioeconémicos, informati-
vos, cientificos, etc. Evidentemente
esta relacion con 1o socio-economi-
co es relativa, en algunos casos, la
incidencia de lo social serd 10 mas
importante, como es el Dengue y el
Colera.

Tomando como ejemplo el fend-
meno del Dengue en Puerto Piritu
donde se observd que existia una
relacion de desconocimiento de la
enfermedad, la ausencia del servicio
de agua corriente y la transmision y
desarrollo de 1a endemia. Al no ha-
ber un servicio regular de agua Co-
rriente las personas recogen y alma-
cenan agua en pipotes por periodos
largos. Esta forma de obtener €l agua
permite que el Aedes aegypti deposi-
te sus huevos y que se reproduzca. El
desconocimiento de las personas
sobre 1a conexion zancudo-Dengue,
aunado al desconocimiento del pro-
ceso de metamorfosis, ofrece las
condiciones adecuadas para que se
desarrolle el transmisor de la enfer-
medad.
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Con este breve ejemplo vemos
como lo social y lo biol6gico, son
dimensiones que estdn presentes en
el hombre y deben tratarse como una
unidad.

En relacién al fenémeno de la
informacion se encontraron que es
un hecho social bastante estudiado y
analizado. Es unhecho generado por
actores sociales, con intereses, para
actores sociales, que se produce a
nuestro alrededor, independiente-
mente de nuestra voluntad, y que es
captado de forma consciente o in-
consciente. Cominmente la infor-
maciénes incompleta y en ocasiones
incorrecta. En cualquiera de lo dos
Ccasos genera determinadas formas
de comportamiento, que pueden ir
desde el rechazo hasta la aceptacion
completa del mensaje. En este parti-
cular, la informacién transmitida a
través de las campaiias de Dengue y
Colera, tienen un objetivo que obe-
dece a determinados intereses y van
dirigidos a una poblacion especifica
con una intencion o finalidad. Es de
esperarse alguna respuesta, traduci-
da en conocimiento, actitud, com-
portamiento.

En el presente con el desarrollo
tecnologico los medios de comuni-
cacionhancobrado mayor impacm y
cobertura, asi como mayores r niveles
de sofisticacion.

LA METODOLOGIA

Seleccionado el problema a in-
vestigar, se pasé en seguida a reca-
bar material bibliografico. Identifi-
car y definir los componentes del
problema. Se invitaron expositores,
especialistas en las enfermedades de
Dengue y Colera, en Medios de Co-
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municacion, y en Campaiias de In-
formacién. A partir de 1a documen-
tacion obtenida se procedié a la
fijacion de 1os objetivos y a 1a elec-
cion de la poblacién de estudio.

La poblacién seleccionada fue
Puerto Pfritu en el Estado Anzo4te-
gui, Venezuela. Es una ciudad de
7.000 habitantes ubicada frente al
Mar Caribe. Varias razones llevaron
a e€scoger esta localidad. En primer
lugar por serunazonaenlacual se ha
mantenido durante 1os Gltimos anos
un brote significativo de la enferme-
dad. En segundo lugar, debido a su
condicion de puerto pesquero y con
disposicion de aguas negras hacia la
Cosla, presenta caracteristicas propi-
cias para la aparicion de la enferme-
dad del Colera, y en tercer lugar la
presencia en la localidad del ensayo
de una campaia de educacion con
participacion comunitaria para com-
batir y vigilar el zancudo Aedes ae-
gypti transmisor del Dengue, finan-
ciada por Pequivén frente a la ame-
naza de la enfermedad. 1.a presencia
de este proyeclo brindaba, ademds,
ciertas ventajas logisticas en materia
de alojamiento, alimento y base de
operaciones para las visitas a campo.

La Metodologia que se utilizd
para la investigacion conjuga proce-
dinuentos cualilativos y cuantitati-
VoS Y se complementaron las fuentes
de informacion, los medios de co-
municacion, y las campaiias, con los
datos provenientes de las entrevis-
tas.

Para analizar las campanas—ra-
dio, tv y prensa—, utilizamos una
metodologia de Andlisis del Texto

Escrito, propuesta por Adriana Boli-
var (1986 y 1992). Se define el texto

b
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como el resultado verbal de la inte-
raccionentre dos participantes. Con-
sideramos que ¢l texto tiene un
propdsito comunicativo, una estruc-
tura, un significado y un efecto. Pro-
cedimos a evaluar el texto presente
en los avisos informativos publica-
dos por la prensa nacional, produci-
dos por ¢l Ministerio de Sanidad y
otras instituciones. En este caso se
trata de ir respondiendo las siguien-
tes interrogantes: ;Cuadl es el conte-
nido del aviso?, ; Qué dice el autor?,
; Cudl es la organizacion?, ; Qu¢ es-
trategias discursivas emplea ¢l que
escribe para transmitir su significa-
do?.

Identificamos algunas condicClo-
nes propias que son requisitos in-
dispensables para el andlisis del (Cx-
to de los anuncios estudiados. Pri-
mero, el contexto donde se da el
anuncio involucra tanto al emisor
como al receptor. Segundo, la ubica-
¢ién en el tiempo y en el espacio, ¢l
afio en que fue producido, ¢l medio
de emision, las instituciones que 10
publican. Tercero, el tipo de discur-
so que define el texto, es decir ,si €8
narrativo, descriptivo, evaluativo,
exhortativo etc, y la clase de texto, si
es un aviso clasificado, si es un re-
portaje, si es un remitido etc. Final-
mente analizamos las implicaciones
que se desprendfan de las evidencias
lingiiisticas de los textos.

LLAS CAMPANAS
En primer término se realizo una
exhaustiva pesquisa a través de 10s
diferentes medios de comunicacion
regionales (Anzodtegui) y Naciona-
les acerca de las campaiias elabora-
das y difundidas por ellos desde 1990

hasta 1992, sobre las enfermedades
del Dengue y el Colera.

Se visitaron todos los canales de
television que se reciben en Puerto
Piritu.

Para las emisoras de radio se
hizo una breve encuesta en la po-
blacién en estudio a fin de indagar
qué emisoras tienen mds sintonia.
Con los datos obtenidos se procedio
a visitarlas con el objeto de grabar
las campaiias por ellos trasmitidas,
asf como algunas caracteristicas de
su produccion. Enloreferente apren-
sa escritase hicieron minuciosasrevi-
siones de los principales periodicos
nacionales y regionales en la heme-
roteca de la UCV y de la Biblioteca
Nacional.

Una vez recabadalainformacion
los equipos encargados analizaron y
expusieron la o las campaiias emiti-
das por los diferentes medios consi-
derando aspectos tales como: El
Contenido del Mensaje, La Logica
del Emisor, Los Simbolos e Image-
nes, ctc. Finalmente s¢ abria una
discusién de grupo entre todos los
participantes a fin de completar o
agregar elementos al analisis de 1as
campainas.

LA ENTREVISTA

Hastala fase anterior de lainves-
tigaci6n se tenfa s6lo una dimension
del problema, faltabael complemen-
to: el efecto de las campaiias sobre
la poblacion objetivo. Para ello se
diseiid un instrumento de Entrevista
Focalizada, el cual se aplicO a una
muestra No Probabilfstica de habi-
tantes de la poblacién de Puerto Piritu
del Estado Anzodtegui. Se eligio la
entrevista Focalizada o Enfocada,
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por ajustarse al objeto de la investi-
gacion, es decir medir los efectos de
una determinada campafia en una
determinada poblacion. La entre-
vista focalizada siempre trata, adife-
rencia de la entrevista holistica, de
un nucleo o foco de interés: una
experiencia, una situacion, una ac-
cién. (RUIZ OLABUENAGA, 1989).
En este caso, el foco de interés es el
efecto de las campaiias contra el
Dengue y el Célera. La experiencia:
las cuiilas de radio, avisos de prensa,
y cufias de Television. Un intere-
santeresultado, acuyologro se adapta
muy singularmente la entrevista en-
focada, es el que permite detectar y
diseccionar, con toda precision, ¢l
efecto producido por una persona o
grupo de individuos al introducir un
estimulo experimental concreto. Es
el caso del estudio de los efectos de
una campaiia politica o publicitaria,
de un rumor difundido, de una noti-
cia provocada, de una situacion
artificialmente contenida.... (RUIZ
OLABUENAGA 1989). En tal senti-
do se tenfan dos campaias, la del
Colera con una amplia cobertura
nacional a trav€s de casi todos 10s
medios de comunicacion y la cam-
pafia contra El Dengue, localizada
en una poblacion intermedia y con
un caricter interactivo y personali-
zado. Con este instrumento se inda-
g0 sobre el conocimiento que tiene
dicha poblacion sobre las enferme-
dades estudiadas. Se reviso si las
personas poseen elementos de dife-
renciacion; si han asumido compor-
tamientos especificos parael control
y vigilancia de las enfermedades y
todas aquellas opiniones que se con-
siderenrelevantes a finde conocer el
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impacto de las campaias. Ademas,
s¢ registraron aspectos socioecond-
micos asociados al problema de la
salud.

El instrumento fue probado en
dos tipos de comunidades. La prime-
ra en poblaciones costeras del Lito-
ral Central y la segunda en Petare.

ANALISIS DE LAS CAMPANAS
COLERA-DENGUE

l.— Radio

Se visitaron nueve emisoras. La
emisora que mas se escuchaen Puer-
(o Piritu es Radio Bahias de corte
popular, con un 75% de audiencia
diaria.

De las nueve (9) emisoras que
hay en el estado Anzodtegui, ningu-
nateniacufias o programas regulares
de informacion sobre el Dengue, s6lo
sobre el Colera. Todas las emisoras
compartian la misma cuiia, elabora-
da por la Camara Venezolana de
Radio y Television y por €l Ministe-
rio de Sanidad y Asistencia Social.

L.as cuiias de radio sobre Colera
se transmiten cuando se presume que
hay brotes. Sobre Dengue, solo exis-
e mencion en algunos programas de
opinion.

Como primer dato curioso, se
observo que los encargados ‘de los
medios, gerentes, locutores, etc. des-
conocen las diferencias entre Den-
gue y Colera.

Texto cuiia 1

Elremediodel Coleraestden tus
manos, si lavas bien las frutas y
hortalizas que consumes...

...Es un mensaje del Ministerio
de Sanidad y Asistencia.

Texto cuiia 2
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Evitemos el Colera, hierva el
agua, elimine de sus viviendas basu-
ra y desperdicios para evitar las
moscas, lave sus manos con aguay
jaboén antes de preparar los alimen-
tos, no consuma alimentos de vende-
dores ambulantes sin permiso sani-
tario. (pausa) Donde hay limpieza
no hay célera... (cancion) Lavdndo-
nos bien las manos seremos mds
SANOS.

...Es un mensaje del Ministerio
de Sanidad y Asistencia Social.

Texto cuila 3

Evitemos el Célera. No consuma
pescados y mariscos crudos, cociie-
los, lave con agua y vinagre las
frutas y hortalizas, tome leche hervi-
da; lave bien las manos antes y des-
pués de ir al bafio... (pausa) Donde
hay limpieza no hay Colera... (Can-
cion) Lavdndonos bien las manos
seremos mds sanos. Es un mensaje
del Ministerio de Sanidad y Asisten-
cia Social y la Camara de radio.

ANALISIS

— Mensaje de tipo preventivo-
evaluativo, debido a que se transmi-
ten medidas tales como “lavar frutas
y hortalizas”. En otro orden el califi-
cativo “bien” es ambiguo.

— El mensaje presupone que ¢l
servicio de agua es bueno y abun-
dante, que llega con regularidad a
todos los sectores de la poblacion.

— El contenido del mensaje es
autoritario, observe los siguientes
verbos: hierva, elimine, lave, no con-
suma, cocinelos, tome.

— El verbo “Evitemos”, en las
cuiias 2 y 3, da unaidea de responsa-
bilidad colectiva, diferente de la pri-

mera donde laresponsabilidad recae
exclusivamente en el individuo.

— Se sugiere una relacion entre
Colera y suciedad, que aunado al
contenido autoritario delacufia le da
un caricter particular hacia el recep-
tor, origindndose una suerte de
“culpabilizacion de la victima™. Por
ejemplo: “Donde hay limpieza no
hay Colera™.

— El mensaje va dirigido a per-
sonas de escasos recursos, en espe-
cial a un publico femenino, amas de
casd, madres y ninos.

2.- Television

Se visitaron los cuatro canales
nacionales: Venevision, Televén,
Radio Caracas y Televisora Nacio-
nal.

[Las visitas a los canales fueron
poco productivas, fundamentalmen-
le porque para en ese momento esta-
ban en preventa, Octubre 1992. No
hay material sobre el Dengue, en-
contrdndose apenas un SOl0 micro
sobre c6lera. El micro fue financia-
do por 1a OMS y producido en Per.
El MSAS envia el cajetin con el
micro y el canal lo transmite si hay
indicios de epidemia.

El micro presenta las siguientes
caracteristicas:

— Sus imdgenes son dibujos
animados, que simulan figuras de
PAC-MAN devorando al Vibrio
cholerae.

— El mensaje tiene caracter pre-
ventivo.

—El lenguaje y ¢l acento resulta
extrafio al habla del venezolano.

3.- Prensa

FERMENTUM ¢ 107



Se revisaron los periédicos de
tiraje nacional: El Universal, El Nu-
cional, El Diario de Carucas, Ulti-
mas Noticias, El Mundo, Meridiano
y 2001. De circulacion regional Ef
Tiempo. Se tomO una muestra de las
campanas aparecidas durante los
afos 1990 -1992, en éstos periodi-
cos. No se encontraron avisos de
informacion para ¢l Dengue, sélo
para el Cdlera. Se identificaron dos
tipos segun su fuente, 1- oficiales
(Alcaldia de Caracas, MSAS) y 2-
privados, (diario Meridiano). El ni-
mero de avisos para los anos revisa-
dos es escaso.

ANALISIS

Fuentes Oficiales

— Noseencontrd, en ninguno de
los medios, mensajes informativos
sobre el Dengue.

— El Estado es eximido de culpa
y deresponsabilidad, al punto que se
asume que los servicios publicos de
aseo y de agua son regulares y 6pti-
mos. En casi todas los mensajes el
grifo de agua se muestra abierto y
abundante.

— La mayoria de 10s mensajes
estan dirigidos hacia la mujer en su
rol de madre 0 de ama de casa, al
igual que a los nifios. El hombre en
cualquiera de sus roles es excluido y
al igual que el Estado eximidos de
responsabilidades para el combate y
control de la enfermedad.

— No se explican las razones de

las medidas propuestas. Por qué se
deben tapar los pipotes de agua, o
lavar las verduras.

— Las imagenes no se corres-
ponden con el tpo de receptor a
quien va dirigido.
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Fuentes Privadas

— Las imagenes parecen enfo-
cadas a personas con poco desarrollo
de la lectura, generando confusion.
Es el caso de dos cuadros, ¢n una
aparece un nino disponiéndose a
baflar en un pozo con cauchos vy
tambores. El mensaje quiere trans-
mitir que no se debe bafar en aguas
sucias o contaminadas, sin embargo
la ausencia de un recurso grafico
como unaraya diagonal genera con-
fusion. Igual sucede con un sefor
sonriente y con lentes que esta co-
miendo crustaceos y camarones.

— Los mensajes estan cargados
de clementos simbolicos que aso-
cianlaenfermedadconlapobreza, la
1gnorancia, la suciedad, y €l abando-
no, pudiendo generar un efecto no
deseado, de rechazo en la poblacion
receplora.

— El elemento anterior produce,
£nconsecuencia, una transmision de
la culpa al receptor. En términos méas
psicologicos, “una culpabilizacidn
de la victima”.

— Utilizacion de palabras y fra-
S€S pOCO comunes.

Recomiendan la aplicacion
de la “vacuna anticolérica™, que no
existe.

ANALISIS DE LAS ENTREVISTAS

Se realizaron como prueba del
instrumentodiez entrevistas. Se apli-
caron en Maiquetia, Litoral Central,
y en el barrio La Linea de Petare,
Posteriormente se administraron 60
entrevistas en Puerto Piritu.

LLas entrevistas fueron procesa-
das estadisticamente y cualitativa-
mente. Para el primero se utiliz6 el




EVALUACION DE CAMPANAS DE INFORMACION SOBRE EL DENGUE

paquete SPSS (Statistical Package
for Social Sciencie), de este se obtu-
vieron frecuencias y cuadros sim-
ples. Para el segundo procesamiento
se utiliz6 el paquete GATOR, espe-
cial para el andlisis de preguntas
abiertas.

ANALISIS CUANTITATIVO.

Del andlisis cuantitativo se des-
prenden algunos elementos que per-
miten por una parte caracterizar a la
poblacién estudiada, y por la otra
medir el grado de informacion que
se tiene sobre las enfermedades del
Dengue y el Colera.

El promedio de edad de l1a pobla-
cion es de 41 afios. L.a mayoria son
nacidos en el mismo Piritu o en le
Estado, apenas siete vienen de otros
estados y unextranjero. El promedio
de afios viviendo en la zona es de 20
En cuanto al nivel educativo, nueve
no realizaron estudio alguno, 37 es-
tdnentre primariaincompletay com-
plela, cuatro alcanzaron niveles su-
perior y/o técnico. El ingreso total
promedio estd en el orden de los Bs.
27.801, con un ingreso maximo de
Bs. 73.000 y uno minimo de 5.000.
El egreso promedio es de Bs. 19.524.

En cuanto a las casas s¢ observo
que la mayorfa son viviendas rurales
y casas consolidadas (que fueron
ranchos). Del total 44 son propias,
10 alquiladas, el resto en otra condi-
cién. El promedio de metros cuadra-
dos es de 264, la casa més amplia
tiene 510 M?y la més pequeiia 20.

En lo relativo a la informacion
del Célera y el Dengue se tiene 10
siguiente.

Conocimiento del Colera: Ape-
nas cuatro personas tienen un cono-

cimiento cabal de lo que es la enfer-
medad del Cdlera, es decir cOmo se
transmite, qué lo transmite, cudles
son sus sintomas etc. L.a poblacion
restante tiene un conocimiento que
media entre deficiente, confuso y
desconocimiento absoluto.

Conocimiento del Dengue: Para
esta enfermedad, se tiene que seis
conocenlo quees el Dengue. El resto
s¢ ubica entre un conocimiento me-
dio y desconocimiento total de la
dolencia y sus principales caracte-
risticas.

ANALISIS CUALITATIVO

Del andlisis cualitativo de las
entrevistas, se reviso el nivel o grado
de informaciénen cuanto a lasenfer-
medades de Célera y Dengue, dentro
de esta gran categoria las formas de
transmision, sintomas, y medidas
para ¢l control de la enfermedad.
Algunos de los hallazgos se ilustran
a continuacion..

|.— En primer (érmino s¢ pudo
observar que hay personas que ¢on-
funden ambas enlermedades.

«Acerca del Dengue ha oido que
es mds 0 menos parecido al Colera.
Cree que el Colera es mas diarrea 'y
el Dengue més dolores y licbre».
Entrevista 19.

«... s la misma cosa que el Co-
lera pero con otro nombre, Lo tras-
miten los zancudos y 1a plaga, €S una
enfermedad mortal. Ha conocido de
estas campaias a través de la pren-
sa». Entrevista 60

2.— Se observé confusion en
cuanto a la forma de transmision
sobre todo en relacion con el Colera.

«Ha oido hablar del Coélera. Se
transmite por ¢l zancudo patas blan-
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cas, por la suciedad y los desperdi-
cios. Los sintomas son diarrea y vo6-
mitos». Entrevista 05

«Ha ofdo hablar del Coélera se

transmite por un mosquito, produce
diarrea, vomitos y fiebre». Entrevis-
ta 53.

3.— Hay confusion en cuanto a
las acciones para prevenir el Célera.

«Le cambia el agua a los pipoles
cada tres dias, limpia la casa todos
los dias y los viernes hace limpieza
general». Entrevista 135.

«Para evitar el Colera no tiene
depdsitos de aguas sucias, dice que a
veces le dan un polvito para echar en
el agua y tapar los tambores, €sto 1o
hace siempre, pero cuando vienende
Sanidad lo hace mds para que no se
enfermen». Entrevista 18.

«L.as acciones que lleva a cabo
para evitar el Dengue son tapar los
tambores, lavar y hervir las cosas de
la cocina, los teteros, quemar la ba-
sura». Entrevista O1.

A MODO DE REFLEXION

La conclusion de este breve ana-
lisis es que las campaias de educa-
cion sanitarias lejos de formar o de
educar, generan un efecto contrario
de deformacion y confusion. Este
efecto en poco 0 nada favorecen la
participacion de los individuos y de
las comunidades en ¢l combate y
vigilancia de estas y otras enferme-
dades. En la sociologia es corriente
el estudio de los efectos no espera-
dos, estamos frente a un ¢aso tipico
de este tipo de resultados. Con muy
buena intencion, tanto de organis-
mos publicos como privados, de
medios de comunicacion, de funcio-
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narios, empleados etc, se disenaron
estas campaiias, muy seguramente
con €xiguos recursos y grandes es-
fuerzos. Pero no se consideraron los
efectos que podria tener sobre la
poblacion afectada: confusion, can-
sancio, rechazo etc. Sin 4nimos de
ser especialistas en ¢l area de la co-
municacion de masas y mucho me-
nos en el area publicitaria es impor-
lant¢ tener presente que para una
exilosa campana, por modesta que
sed, se requiere de un conjunto de
elementos tedricos y practicos dig-
nos de ser tomados ¢n cuenta. Mu-
cho se ha investigado y escrito sobre
la publicidad con fines comerciales,
financieros, mercantles, pero poco
se ha hecho para responder a objeti-
vos y necesidades sociales. Sin em-
bargo las experiencias de la publici-
dad y el mercadeo pueden servir de
punto de referencia para desarrollar
en el pais campaias sobre criterios
mas cientificos y técnicos. Por ejem-
plo, la incorporacion de resultados
de investigaciones sociales y cultu-
rales sobre las poblaciones (target)
hacia las que va dirigido ¢l mensaje;
prucbas d¢ las campanas buscando
con ello medir las reacciones y opi-
niones tanto de expertos en las areas
de comunicacion, de la tematica tra-
tada, como en grupos de personas
con caracteristicas similares o igua-
les a quienes va dirigido el mensaje.
Otro aspecto importante a tomar en
cuenta en el diseno de las campanas,
es que los comunicadores y diseia-
dores conozcan sobre ¢l tema que
van a trabajar, sin necesidad de estar
buscando especialistas, sino un ma-
nejo basico que persiga la problema-
tizacion del comunicador frente al
fendmeno.



EVALUACION DE CAMPANAS DE INFORMACION SOBRE EL DENGUE

NOTAS
(1) Esta investigacion recibi6 apoyo par-
cial del Consejo de Desarrollo Cienti-

fico y Humanistico de la UCV y del
Vicerrectorado Administrativo de la

UCV. Escuela de Sociologia. Facultad
de Ciencias Econdmicas y Sociales.
Universidad Central de Venezuela.
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