Investigando creencias

Como recolectar informacion

Este articulo resefia un humero de formas para recolectar informacién
sobre creencias y comportamientos, conocidas como PER (procedi-
mientos de evaluacion rapida), aplicadas al conocimiento de las enfer-

medades diarreicas.

PER puede ser usado en vez de encuestas
cuando los recursos son limitados y s6lo se
pucde recolectar una informacién minima
antes, durante o después del desarrollo del
programa. Sc usa ¢l PER preferentemente
paracompletar y enriquecer lainformacién
obtenida por medio de una encuesta que
evalia las condiciones y necesidades loca-
les; el conocimiento, la actitud y précticas;
las oportunidades para intervenir; y las
actividades y los efectos de distintos pro-
gramas. PER es la abreviacién de Procedi-
micntos de Evaluacion Radpida, pero el
nombre también fue elegido por su capaci-
dad dc transmitir algunas de sus caracteris-
ticas (RAP en inglés, una abreviatura de
rapido). Las actividades de investigacién
que usan PER son répidas (de dos a cuatro
semanas de trabajo de campo), basadas en
la comunidad, orientadas a la accién y de
bajo costo.

Las técnicas
Las técnicas usadas en PER son:

« Observacion limitada de los par-
ticipantes—Ia observacién de unacomu-
nidad, hogar o programa para obtener in-
formacién importante sobre la vida y
actividades diarias.

* Observacién —mirandoy escuchan-
do los acontccimientos y comportamicntos
de interés.

 Conversacion — informal cntre
individuos o conversacioncs entre grupos
pequciios.

« Entrevista en profundidad con
informantes clave — cntrevistas més
detalladas con un grupo seleccionado de
individuos, hacicndo preguntas sin limites
e incorporando preguntas adicionales ba-
sadas en las respuestas a las primeras.

« Entrevistas en encuestas —cucs-
tionario con preguntas limitadas,dadoaun
grupo sclecto de encuestados.

« Grupos focales — discusion cn la
que un grupo pequefio de participantes (de
6 a 10) guiado por un facilitador, habla
libremente sobre temas importantes. Dis-
tintas rcunioncs dec grupos comunilarios
(iglesia, mujeres, escucla, cooperativas,
comités, cic.), aunque no son grupos foca-
Ics en el sentido estricto, también pucden
usarsec para obtcner informacion.

Una descripcion mds complcta de cada
técnica se presenta cn la guia de campo del
PER y en otros manuales. La recoleccion

deinformacién con cada una de estas técni-

cas cstd guiada por listas de verificacién

(por ejemplo para obscrvacion), guias para

discusion (para grupos focales), guias para

cntrevistas, elc.

Hemos usado el PER para aprender mads

sobre las enfermedadcs diarrcicas ¢n Cen-

troamérica y Panam4, en relacién a lo si-
guiente:

e percepceiones, definiciones y respucestas
populares y de los trabajadores de sa-
lud, a los episodios de diarrea en los
nifos.

e pricticas en laalimentaciény atencién
de los bebés y los nifios.

» condiciones sanitarias en los hogares y
sus alrededores.

« sistemas actuales de distribucién de
medicamentos.

 fuentes de informacidn para las madres
y trabajadores dc salud.

Las actividades en el terreno sc concentra-
ron en 3 drcas: en la comunidad, en cl
hogar y cntre los trabajadores de salud. Sc
desarrollaron guias dctalladas con pregun-
tas especificas paralarcecoleccion de datos;
cn cste articulo resefiamos solamente los
temas de¢ informacién mds importantcs
incluidos dentro de cada arca c ilustramos
algunos de los hallazgos.

La comunidad

La informacién sobre la comunidad pucde
obtcnersc de datos disponibles (censos,
informes, tesis, ctc.). Otra informacion
rclevante y mds especifica (por cjemplo
sobre los trabajadores de salud tradiciona-
Ics) sc puede obtener durante ¢l trabajo en
cl terreno a través de la obscrvacion y
cntrevistas con informantes clave, como
lidercs dc la comunidad y profesores de
cscucla.

El hogar

Sc clige un minimo de 15 hogares (para
comunidades de 1000 habitantes). Cuando
no c¢s posible hacer una seleccidn al azar, sc
debe clegir un nimero de hogares que
represente las diferentes condiciones cn
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difcrentes localidades. Sc pueden clegir
hogarcs donde existen situaciones de con-
traste (por cjemplo aqucllos hogarcs con
nifios que sufren diarrea frecuentemente y
aquellos con nifios que raramente la pade-
ccen) para hacer la encucsta mas representa-
tiva. Las madresdc los hogarcs sclecciona-
dos son cntrevistadas como informantes
clave, usando cuestionarios mas estructu-
rados. Los grupos focalcs dec madres con
nifios de menos de cinco afios de edad
también sc¢ pueden reunir para discutir .

Ejemplos de recursos de sa-
lud en una comunidad guate-
malteca

Medicinas populares
» En el hogar — yerbas y arbus-
tos, y medicinas comerciales.

Curanderos tradicionales

» Curandcras — 4 mujeres que
también sabcn cémo sobar (soba-
doras) y 1 mujcrque tambiéncscla-
rividente.

« Masajistas (sobadoras) — las 4
mujcrcs mencionadas, otras 2 mu-
jeres y 2 hombres que compongan
fracturas (hucscros).

« Espiritistas — 1 hombrc y 1
mujcr

» Comadronas — 4 mujcrcs (2
usadas ocasionalmentc).

Modernos no gubernamenta-
les

« Pcrsonas que ponen inycccio-
nes — 4 mujeres y 2 hombres

» Ticndas

« Farmacias — con 1 hombre y 1
mujcr vendedores de medicinas, no
profcsionales

« Meédico privado— 1 durantc los
fincs de scmana.

Modernos gubernamentales
* Pucsto de salud — 1 auxiliar de
cnlermeria y 1 téenico cn salud.
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Dc cstas entrevistas y discusiones ¢n grupo
sc pucde obtener informacién muy iitil sobre
la composicion familiar, las condiciones
socioecondmicas, las condiciones sanita-
rias y las caracteristicas dcl hogar y sus
alrededores, los distintos lipos de diarrca
— causas, sintomas, apreciacion dc su
gravedad, bisqueda de atencién de salud y
tratamicntos; también sc pucde obtencr
una descripcién detaliada del dltimo caso
de diarrca cn la familia y la reaccion de
¢ésta; la dicta de los nifios sanos y la de los
nifios con diarrea; la atencién de los nifios
(especialmente en la preparacién de ali-
mentos, climinacién de las heces y lavado
de las manos); medicamentos (medicinas
cascras y comerciales, incluso las SRQO)
usados para la diarrca cn ¢l hogar; conoci-
micnto y uso de¢ las SRO; fucntes de
informacion.

Los trabajadores de salud

Se incluyc a los trabajadorcs de

salud tanto del arca médica (por cjemplo
pucstos dc salud, clinicas, dispcnsarios,
farmacias, ticndas), como tradicionales (por
¢jemplo curandcros, parlcras, masajistas),
identificados a nivel comunitario, cspe-
cialmente aqucllos consultados en casos de
clascs particularcs de diarrca. Trabajado-
rcs de salud de distintos tipos son infor-
mantes clave y pucden ser entrevistados en
grupo. Informacién adicional también sc
pucde obicner obscrvando la intcraccion
entre los usuarios y los proveedores de
cuidado de salud.

La informacién sobrc los trabajadores de
salud incluye: caracteristicas dcl trabaja-
dor de salud; clases de servicios ofrccidos,
cspecialmente para ladiarrca; conocimicn-
tos y prdcticas cn referencia a la diarrca —
Lipos, causas, sintomas y tratamicntos;
inventario dc medicamentos parala diarrca
cn cl recurso de salud o en el hogar del
trabajador de salud; conocimiento y uso de
las SRO (pucde incluir 1a obscrvacion de la
preparacion de un sobre de SRO); la inte-
raccioén entre ¢l trabajador dc salud y ¢l
usuario (obscrvacion de una consulta por
diarrca); fuecntes de informacion, material
informativo y cducativo disponible.
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La informacién obtenida usando los PER
pucde scr muy valiosa para la planifica-
cidén, instrumentaciéon y cvaluacién del
programa. No se¢ han considcrado aqui las
técnicas para cl registro de datos y organi-
zacion, para ¢l anilisis cualitativo de datos
y para la redaccion de informes, pero éstas
son crucialcs para producir informacién
utl. Estas técnicas sc discuten en detalleen
la guia de campo dc los PER.

La guia de campo de los PER (precio
US$8,95 mds US$2,00 para correo) estd
disponibleeninglésyenesparol: dirigirse
aD. Alaba, Centro Latinoamericano de la
UCLA, Universidad de California, Los
Angeles, CA 90024-1447, EE.UU.
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Informacidén sobre
distribucion

Grupo CID —P.0O. Box 39256,
Washington, D.C. 20016
EE.UU. publica los bolctines
Dialogo sobre la Diarrea y
Noticias sobre IRA en espafiol y
los distribuye en los paiscs de
habla hispana ¢n todo el mundo
con e¢xcepeién de Centro Améri-
ca y Panamai. INCAP — Apar-
tado Postal 1188, Guatemala,
Guatemala distribuye los dos

boletines a los paises centroames
ricanos y a Panama,

S T R I R g L - EL T TN

4 Dislogo sobre la Diarrea publicacién de AHRTAG, Inglaterra; edicién en espafnol por GRUPO CID con la asesoria de OPS/OMS



