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INTRODUCCION

El VIH/SIDA afecta desproporcionadamente a las comunidades minoritarias raciales y étnicas
especialmente en las dreas metropolitanas mas grandes. En 1997, los negros ¢ hispanos, siendo el 24
por ciento de la poblacién, representaban el 65 por ciento de los casos de SIDA. Para ayudar a los
funcionarios publicos locales y a los administradores de departamentos de salud ptiblica de las 4reas
metropolitanas a reducir el impacto de VIH/SIDA en comunidades minoritaries étnicas y raciales, la
Oficina de Politicas sobre VIH/SIDA (OHAP) y la Oficina de Ciencia y Salud Publica (OSPHS), del
Departamento de Salud y Servicios Humanos (DHHA) anunciaron un programa de asistencia técnica
en salud piiblica en el Registro Federal (63:247 pp. 71290) del 24 de diciembre de 1998.

Este programa de asistencia técnica establecié equipos de intervencién a crisis (CRTs), para
suministrar asistencia ténica multidisciplinaria a las ciudades con mayor impacto del VIH/SIDA en
las comunidades de minorias étnicas y raciales. El programa CRT fué desarrollado para trabajar en
asociacion con los funcionarios piblicos, personal de salud ptiblica, y lideres de las comunidades. EI
objetivo del programa CRT es proporcionar ayuda a las comunidades para que identifiquen
estrategias potenciales que mejoren los esfuerzos preventivos, maximizar las redes de servicios de
salud y apoyo de la comunidad y facilitar el acceso al cuidado de las poblaciones més vulnerables.

Las bases metodologicas del CRT y los grupos comunitarios es el uso de un enfoque de Estimacién
Rapida, Intervencién y Evaluacién (RARE) para la estimacién el programa de implementacién.

Esta Guia introduce a las estrategias usadas por los Equipos de Intervencién Inmediata de OHAP
para proporcionar asistencia técnica para una estimacién|y planificar una rapida respuesta:
desarrollando e implementando medidas efectivas para prevenir la transmisién de VIH, prevenir el
avance del SIDA y el tratamiento de enfermedades relacionadas con el VIH, y la prevencién de la
morbilidad y mortalidad relacionadas con el VIH/SIDA. La guia establece la justificacién para usar
los métodos de RARE y define los pasos involucrados en la aplicacién del RARE.

Un manual complementario se ha preparado que define los comportamientos claves, creencias,
procesos culturales, y temas que necesitan investigarse por un proyecto RARE. Este manual
adicional, el Manual de Capacitacién del RARE, es usado para entrenar al equipo de campo
involucrado en la estimacién rapida. El manual complementario contiene la siguiente informacién:

> Etnografia General y Otras Investigaciones Cualitativas—provee antecedentes sobre
metodos cualitativos para obtener informacién. wewnim

> Médulos del Método RARE—ypresenta el plan de capacitacion del Equipo de Intervencion
Inmediata para los equipos locales de estimacién, y provee informacién sobre métodos
especificos de recoleccion de informacién disefiados para los proyectos RARE.

> Procedimientos de Anilisis de Informacién—proporciona informacion adicional sobre
antecedentes, discusiones metodolégicas, modelos de obtencién de informacidn, e informacién
analitica sobre proyectos RARE. |
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1. Objetivos del Plan de Asistencia Técnica de los Equipos de Intervencion
Inmediata (Ell)

Los EIl proveen asistencia técnica sélo a peticién del funcionario eln jefe (CEO) de una juridiccion
elegible, en colaboracién con el director del departamento de salud ‘local y los grupos
estatales/locales de planificacién comunitaria sobre el VIH y de comités de planificacién sobre VIH.
La asistencia técnica del CRT se inicia con una carta de solicitud del CEO y del director local del
departamento de salud piiblica. La funcién del gobiemno federal es de ayudar a las comunidades a
reforzar la infraestructura de metodolo giasy servicios existentes de monitoreo, prevencién, cuidados
y tratamiento. Se proporciona también orientacién sobre una nueva herramienta técnica de apoyo-
metodologia de estimacién rapida, intervencién inmediata y evaluacién- para incorporar informacién
sobre poblaciones vulnerables, y vincular las estimaciones con las intervenciones.

Los Equipos de Intervencién Inmediata proveen asistencia técnica )J trabajan en cooperacién con los
funcionarios pﬁblitfos locales, personal de salud piiblica y lideres comunitarios, para desarrollar:

> Estimaciones Rdpidas que describen Yy monitorean la dinémi%a de las epidemias locales de
VIH/SIDA y su impacto en poblaciones vulnerables.

> Intervenciones Rdpidas que permiten la identificacién e implementacién de inter- venciones de

salud piblica ?ue se dirigen al aumento en la transmisién dfl VIH en las minorfas de las
comunidades. |

> Evaluaciones Rdpidas para monitorear el impacto de las intervenciones en poblaciones
vulnerables. |

2. Comunidades Elegibles para Recibir Asistencia Técnica del CRT en la
actualidad

Para ser elegible a la asistencia técnica de El 1las comunidad%s deben llenar los siguientes
requisitos: e

> El principal funcionario municipal debera enviar una carta solil:itando al Ministro de Salud y
Servicios Humanitarios de los E.E.U.U. asistencia del equipo de intervencién inmediata,
indicando que los departamentos relevantes de salud de esa juridiccién estén listos para cooperar
con el proyecta RARE, y compromete a los funcionarios publicos locales a trabajar con las
comunidades mas impactadas por el VIH/SIDA durante un periodo de tiempo prolongado.

> Ser una area estadistica urbana con por lo menos 500,000 residentes.

> Documentar poT lo menos 1,500 casos de SIDA en el 4rea entr% Afro-Americanos e Hispano-
Americanos.

> Demostrar que por lo menos el 50 por ciento de los residentes cox+ SIDA son Afro-Americanos o
Hispano-Americanos. :
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3. Estimacién Rapida, Intervencién Rapida y Principios de Evaluacion.

LA EPIDEMIA DEL VIH/SIDA 'Y LA INTERVENCION

> Prevencion de la transmisién del VIH

> Prevencién de la progresion hacia el SIDA'y tﬁatamiento de las enfermedades
relacionadas con el VIH .

1

> Prevencién de la morbilidad y mortalidad relacionadas con el VIH/SIDA

El procedimiento RARE tiene sus origenes en los primeros proyectos de estimacién rapida
desarrollados en antropologia y otras disciplinas. Esos programas fueron disefiados para
proporcionar a las organizaciones nacionales e internacionales la informacién necesaria para
enfrentar las crisis de salud emergentes. Los programas de estimacién répida han sido aplicados con
€xito a nivel mundial para enfrentar una gran cantidad de problemas, tales como salubridad, suicidio,
malaria, epilepsia, diarrea, VIH/SIDA, y abuso de sustancias.

Eltipo de proyectos de estimacién rapida RARE estén disefiados para ejecutarse rapidamente y para
identificar medidas efectivas y baratas que tengan una alta probabilidad de ser adoptadas, realizadas
con €xito y que puedan mantenerse a nivel local. Los métodos de estimacién se han tomado de Ia
investigacién epidemioldgica, etnografica, de encuestas y en las evaluaciones. Pueden ser
modificados para ser utilizados en cualquier comunidad, sea grande o pequefia, urbana o rural,
homogénea o diversa. Los parametros geograficos y culturales reales en la metodologia de
estimacién variardn segiin el lugar, el tiempo, y el problema. Los métodos descritos en esta guiay
en el manual complementario se han disefiado para ajustarse a esas variaciones, y deben modificarse
de acuerdo al tamafio de las muestras, a las combinaciones de métodos usados, y a la recoleccién de
informacidn, para llenar las necesidades locales y ajustarse a las condiciones del lugar.

Los proyectos comunitarios RARE obtienen informacién para ayudar a que los tomadores de

decisiones puedan establecer: |

> Los problemas, riesgos, dafios y protecciones que caracterizan a la epidemia local del VIH/SIDA.

> Los recursos disponibles para atender esos problemas.

> Los factores que limitan o que fortalecen la posibilidad de intervenciones exitosas.
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El proyecto RARE vincula las estimaciones con intervenciones practicas hacia el VIH/SIDA
que son apropiadas para una comunidad especifica desde el punto de vista social, cultural,
religioso, politico y econémico, y con evaluaciones que proporcionan una medicion directa del
impacto de una intervencién. Finalmente, el proyecto RARE ayuda a desarrollar la capacidad
local para estimar y dar respuesta a las crisis de salud. _ MMJM

Los cientificos han documentado los principios bésicos de la estimacién rapida y han explicado los
meétodos de investigacién utilizados en esos proyectos (ver Scrimsh:tv, S. et al., 1991; Stimpson et
al. 1999). La mayoria de esos programas eran empleados en paises en desarrollo, pero sus principios
basicos los hacen adecuados para ser usados donde fuera que los que toman decisiones requieren
informacién ripidamente para desarrollar politicas y administrar programas sobre problemas sociales
y desalud. Las caracteristicas fundamentales que diferencian ala estimaci6n rapida de otras formas
de obtener informacién (ver Stimspon, G., et al., 1998) son ciertos principios que el equipo RARE de
la OHAP ha elaborado y/o agregado para la aplicacién del RARE:

* Consulta ala comunidad. 1os miembros del equipo de intervencién inmediata de RARE se
reunen con los funcionarios elegidos por las comunidades, y consultan a los grupos de
asesoria comunitaria para determinar las preocupaciones, prioridades, y recursos de Ia
comunidad, y para familiarizar a los lideres de la comunidad con los propésitos, principios y
procesos del proyecto RARE.

* Participacion comunitaria. Las estimaciones rapidas involucran a la comunidad buscando la
participacién activa de los miembros claves de la comunidad, comités de planificacién contra
VIH/SIDA y representantes de personas en riesgo; organizaciones de salud, bienestar social y
derechos humanos; y grupos que abogan por la comunidad; personal del sector de justicia; y
organizaciones religiosas.

* Rapidez. Problemas sociales y de salud que cambian réapidamente requieren respuestas
rapidas. Las nuevas tendencias de los problemas relacionados al abuso de drogas y de otras
sustancias, y las conductas de riesgo relacionadas con el VIH/SIDA pueden desarrollarse
demasiado rapido para ser estimadas adecuadamente por las ténicas convencionales de
monitoreo. \

® Complementa las actividades existentes. El programa RARE provee capacitacién y asiste a
las comunidades a ampliar su infraestructura local y adaptar los Tnétodos actuales usados para
la vigilancia, prevencién, cuidado, y tratamiento de VIH/SIDA. 'Los métodos de RARE
agregan informacién valiosa sobre poblaciones vulnerables y virPculan las estimaciones con
las intervenciones.

LOS PRINCIPIOS DE RARE

> ConsuI{a con la comunidad

> Participacién comunitaria
> Rapidéz

Guia para Realizar Evaluacién Répida, Intervencién, y Evaluacién



LOS PRINCIPIOS DE RARE
Complementa actividades existentes

Métedos y fuentes de informacion multiples
Utiliza informacién existente

Se centra en el contexto, situaciones y un anaIIS|s exploratorio de los
individuos

Intervenciones practicas
Evaluacién

Incorpora consideraciones éticas
Estimacién rapida existente

YV|V|V]| VvV

YIV|V|V

Utiliza métodos y fuentes de informacion miltiples. La estimacion rapida combina varios
meétodog y fuentes de informacion, tales como las observaciones directas, entrevistas y
encuestas, epidemiologia, y etnografia. Un s6lo método o fuente de informacién no puede
incluir todos los aspectos de problemas sociales complejos, particularmente aquellos muy
sensibles, tales como el abuso de drogas o el comportamiento sexual.

Utiliza informacion existente. La informacién de RARE proporciona datos nuevos y agrega
nuevos Ir)untos de vista a la informacién existente, a menudo facilitando la explicacién de
datos cuantitativos (encuesta) y la informacién para planificar. 1

Enfoque en contexto, situaciones e individuos. Las conductas de riesgo y los problemas de
salud resultantes surgen rapidamente y est4n a menudo asociados a caracteristicas culturales
y econémicas que rebasan al ambito de la investigacién comunitaria. Estos problemas deben
verse dentro del contexto social, cultural, religioso, politico, e histérico que le han dado

forma asu surgimiento y que influenciaran los esfuerzos para resolverlos. Las estimaciones
rapidas comunmente se enfocan en determinantes multiples, incluyendo las conductas v
individuales, los estilos de vida de la comunidad, la prestacién de servicios de salud, el s
contextq comunitario inmediato, el ambiente social amplio, y las politicas publicas. Rk

| SECUENCIA DE ACTIVIDADES DE RARE
|

La comunidad solicita asistencia \

> El funcionario en jefe electo y el Equipo de lnted/encmn Inmediata llegan a acuerdos
- spbre sus funciones

> Consultas iniciales del Equipo de Intervencion Inmediata con el grupo de trabajo de

stimacién Rapida, Intervencién y Evaluacion.

» GCapacitacion del Equipo de Investigacion de Ca}npb

> Elequipo de Investigacion de Campo lleva a cabo estimaciones

> Capacitacion del equipo de Andlisis de Campo

Guia para Realizar Evaluacion Rapida, Intervencién, y Evaluacién



SECUENCIA DE ACTIVIDADES DE RARE

> El equipo de campo analiza la informacion

> Los miembros de los grupos de trabajo de los equipos de Estimaciéon Rapida y
deTrabajo de Campo preparan un plan de accion

> El Equipo de Campo presenta el Plan de Accién al Grupo de Trabajo Comunitario

> El Plan de Accion es presentado al Funcionario Electo y al Departamento de Salud

® Analisis Exploratorio. La estimacién rapida est disefiada para explorar nuevos asuntos que

involucran la confluencia de personas, lugares, y tiempos. Es excelente para trabajar con
poblaciones ocultas o dificiles de contactar, y para explorar nuevas tendencias culturales.

Indentificar y adaptar intervenciones prdcticas. Las estimaciones répidas se usan para
ayudar a las personas que toman decisiones a identificar y adaptar intervenciones a las

condiciones locales, y no como un fin en si mismas. - Su utilidad se juzga por el apoyo que da
a los que toman decisiones.

Evaluacion. La evaluacion es un elemento clave en el proceso completo de estimacion
rapida. Es una actividad continua que descansa tanto en las estrategias de evaluacién del
proceso como en las de resultados para informar a los tomadores de decisiones locales. La
evaluacion es disefiada para monitorear, documentar, y estimar el impacto de la intervencion
en las poblaciones vulnerables del nivel local.

Consideraciones éticas. En todas las etapas de la estimacidn rapida, la intervencién y la
evaluacion, existe la necesidad de asegurarse que estan protegidos los derechos humanos
fundamentales de los individuos participantes en la planeacién y recepcién de servicios e
intervenciones resultantes del RARE.

o Estimacion Rapida Continua. Los programas mas efectivos de estimacion rapida son
aquellos que forman parte de un ciclo donde la comunidad conduce una estimacion répida
para juntar informacién, desarrollar intervenciones y evaluarlas, y luego una estimacion
rapida subsecuente para desarrollar intervenciones en la comunidad, que ha ido cambiando
gracias a las primeras intervenciones.

II. VISION GENERAL DE ESTIMACION RAPIDA,INTERVENCION Y EVALUACION

Los funcionarios de la comunidad inician el proceso RARE con una carta solicitando apoyo dirigida
ala Secretaria de Salud y Servicios Humanitarios. Luego los miembros del Equipo de Intervencién
Inmediata OHAP revisan las responsabilidades federales y locales junto con el funcionario en jefe
seleccionado de la comunidad y le dan asesoria sobre la creacién de un Grupo de Trabajo RARE
(Estimacion Rapida, Intervencion y Evaluacién = ERIE por sus siglas en espafiol) y la
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asignaci6n de personal para el equipo de investigacién de campo. Los funcionarios locales retinen al
Equipo de Trabajo del Proyecto Comunitario ERIE. Durante una consulta de cinco dias en la
comunidad, los miembros del Equipo de Intervencién Inmediata discuten el proceso ERIE y el
reporte de la consulta inicial con el funcionario en jefe elegido y con el Equipo de Trabajo de ERIE
Comunitario y entrenan al equipo de investigadores de campo local. Luego los miembros del equipo
de investigacion de campo ERIE dedican entre 6 a 8 semanas parareunir y analizar la informacién y
preparar opciones para ser revisadas por el Equipo de Trabajo Comunitario de ERIE. Después, el
Equipo de Trabajo Comunitario tomars una o dos semanas creando un plan de accién que es
presentado al piiblico y considerado para su adopci6én por el gobiemo local. Finalmente, la
comunidad usa las metas y cronogramas establecidos por el plan de accién para evaluar la
efectividad de la intervencion. o

1. El Papel del Gobierno Federal en la Estimacion Rapida, Intervencién y
Evaluacién (ERIE) .

La oficina de Politicas sobre el VIH/SIDA del Departamento de Salud y Servicios Humanos es la
principal agencia federal en el proyecto ERIE. Otras agencias de salud piblica que colaboran en este
proyecto son los Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades, la Administracién de
Servicios sobre el Abuso de Sustancias y Salud Mental, la Administracién de Recursos y Servicios
de la Salud, y los Institutos Nacionales de Salud. Juntas, estas agencias federales proveen asistencia
en la planificacion, entrenamiento, y consulta con las comunidades locales. Representantes de las
agencias federales participan en la presentacién del plan de accién para apoyar al equipo de
investigacién de campo local y al Grupo de Trabajo de ERIE. |

Capacitadores del Equipo de Intervencién Inmediata ensefiaran al equipo de investigacion de campo
RARE c6mo trabajar con grupos de expertos culturales y otras fuentes de informacién.

AREAS DE CAPACITACION

El equipo de investigacién de campo ser4 entrenado para :

> Usar métodos cuantitativos y cualitativos para investigar el contexto, creencias, = |
valores, conductas de riesgo, consecuencias y la prevencion y tratamiento del M
VIH/SIDA en la comunidad.

> Analizar informacion de multiples fuentes para disefiar intervenciones. e |
> Preparar un plan de accién con recomendaciones para facilitar cambios en la
conducta, maximizar la salud comunitaria, proporcionar servicios de apoyo y acceso|a
cuidados, y reducir el impacto del VIH/SIDA.
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2. La estructura, composicion y papel de la comunidad local en la Estimacion
Rapida, Intervencion y Evaluacién ‘

La participacién y el apoyo comunitario son componentes criticos bara el proceso RARE. Los
equipos locales RARE se integran con el funcionario en jefe elegido, los lideres de los

departamentos locales de salud, los grupos y comités comunitarios de planificacién para el VIH, yel
Grupo de Trabajo para la ERIE en la Comunidad. | :

ESTRUCTURA DE LOS EQUIPOS LOCALES ERIE

> El funcionario en jefe elegido

> Administradores de los departamentos locales de salud, cémités y grupos de
planificacién comunitarios sobre VIH

> Grupo de Trabajo para la Estimacion Répida, Intervencién Yy Evaluacion en la
Comunidad, con representantes de: ‘
- grupos del gobierno local
- grupos de planeacion
- organizaciones basadas en la comunidad
- poblaciones de alto riesgo
- grupos religiosos
- proveedores de servicios sociales y de
salud
- medios de comunicacién

> El equipo de estimacién en campo

Las intervenciones mas exitosas estin basadas en un alto nivel de consulta ¥y participacién por el
mayor numero posible de individuos y grupos. El equipo ERIE debe considerar su relacién con la
comunidad mas amplia, construir y mantener la confianza con todos los grupos interesados;
involucrar a la comunidad de principio a fin y mantener un excelente flujo de comunicacién con
todos los sectores. Los miembros del equipo deben poseer habilidades complementarias. Su principal
habilidad debe ser la capacidad para establecer contacto, entrevistar, observar y analizar las areas
criticas de la comuniqad desde una perspectiva neutral pero bien informada.

3. El Grupo de Trabajo para la Estimacion Rapida, Intervencién y Evaluacién
(ERIE) en la Comunidad

El apoyo y la participacién de la comunidad comienza con los funcionarios en jefe elegidos y los
miembros del comité de asesoria que representan a grupos locales influyentes que participan en
programas VIH/SIDA en minorias raciales y étnicas. El1 Grupo de Trabajo para la ERIE en la
Comunidad debe incluir a representantes del gobierno local, agencias de la salud, grupos de
planificadores, organizaciones de la comunidad, poblaciones en alto riesgo, organizaciones
religiosas, proveedores de servicios de salud y sociales y de los medios de comunicacién. El Grupo
de Trabajo debe ser lo suficientemente grande para incluir a representates de todos los grupos

9

giuia para Realizar Evaluacion Rapida, Intervencion, y Evaluacién




pertinentes pero lo suficientemente pequefio para actuar eficientemente. Debido a que lLs
experiencias personales a menudo son una mejor base para el pensamiento creativo y la toma de
decisiones que las politicas organizacionales, los miembros del comité deben contar con la libertad
de poder expresar sus opiniones personales sin temor , independientemente de las posiciones
adoptadas por sus organizaciones. Los representantes del gobierno local deben tener un poder
relevante para la elaboracién de politicas, responsabilidad sobre los recursos y la vision de las
condiciones que puedan afectar las intervenciones. Los individuos que estan en riesgo de infeccién
por VIH y que conocen las condiciones, creencias y valores, asi como las barreras para cambiar Ja
conducta en la poblacién en riesgo, pueden contribuir con informacién crucial. Los miembros del
comité que tienen poder social, politico y econémico que puede ser usado para ayudar a poner en
préctica las recomendaciones, proporcionan un vinculo decisivo con la comunidad mas extensa.,

4. El papel del Grupo de Trabajo para la Estimacién Rapida, Intervencién |y

Evaluacién (ERIE) en la Comunidad

El papel del Grupo de Trabajo es apoyar la estimacién rapida; facilitar el acceso del equipo de
trabajo de campo a los grupos afectados; ayudar a determinar las necesidades, opciones, y grupos
meta para las intervenciones; establecer un entorno que fomente el desarrollo de intervenciones;
generay promueve un plan de acci6n; asegura que las intervenciones se lleven acabo y; proporciona
continua retroalimentacién sobre las actividades de estimaci6n rapida. El Grupo de Trabajo, de
acuerdo con el lider local del Equipo de Campo, designa y asegura la colaboracién de los miembrTs

del equipo de campo. |

5. La Consulta Inicial con el Equipo de Intervencién Inmediata

La Consulta Inicial comienza el proceso ERIE en el nivel local al establecer el Grupo de Trabajo
para ERIE en la Comunidad y capacitar al equipo de investigacién de campo. ERIE funciona més
eficizmente cuando utiliza la experiencia local sobre la infeccién VIH y los problemas asociados. Al
involucrar a miembros influyentes de la comunidad en todas las fases del proyecto, se aumentan las
probabilidades de éxito de las intervenciones.

OBJETIVOS DE LA CONSULTA INICIAL

La consulta inicial permite a la comunidad: |

> Hacerse una idea inicial sobre el enfoque y los alcances de la estimacién

> Crear un foro para incorporar a los individuos locales con influencia en el proceso
ERIE

> Establecer el equipo de estimacion ERIE

La Consulta Inicial utilizara sesiones y contactos de persona a persona para proveer un foro que
permita a lal comunidad hacer juicios iniciales sobre el enfoque y el alcance de la estimacién,
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identificar 4reas con falta de informaci6n, establecer prioridades ¥y generar informacidn que dara
forma a las intervenciones practicas. |

El éxito de la Consulta Inicial debe ser evaluada en: 1) formar una base de informacién, 2)
proporcionar anélisis preliminares, 3) involucrar a miembros Eﬂuyentes de la comunidad,
incluyendo a representantes de grupos en riesgo, 4) estableciendo y entrenando al equipo de

investigacién de campo y, 5) comprometiendo recursos para estimar, desarrollar, ejecutar, y evaluar
las intervenciones sobre VIH/SIDA. : !

Existen cuatro principios que guian la Consulta Inicial.

PRINCIPIOS DE LAS CONSULTAS INICIALES

> Permitira la chmunidad que explore y discuta el conocimiento existente para evitar

duplicidad de trabajo y avanzar sobre las fortalezas de la comunidad mientras se identifican
las carencias de conocimientos.

> Proveer el proceso que le permite a los miembros de la comunidad decidir (y poner en
orden de prioridad) las necesidades de nueva informacién que debe obtenerse

> Permitir a los miembros de la comunidad que se enfoquen en fnformacién que los lleve a
resultados practicos. ‘

> Proporcionar un mecanismo que involucre a los miembros y alla comunidad en las fases de
estimacién e implementacion de las intervenciones.

6. Equipo de Estimacién en Campo

El equipo de estimacién en campo de ERIE esta compuesto por iq‘dividuos locales que han sido
entrenados en técnicas de estimacién rapida, que entienden los ries gos para la salud que estan siendo
investigados y que se han comprometido a hacer cambios efectivos. El lider local del equipo de
campo debera tener experiencia con los métodos de ERIE, analisis de informacioén y elaboracién de
reportes ademas de contar con habilidades para integrar equipos y para hacer supervision. Los
miembros del equipo de campo son residentes locales con habilidades adecuadas de lenguaje,
excelentes relaciones comunitarias, credibilidad, y la habilidad de observar e informar con exactitud.
Proporcionar al equipo de investigacién de campo con personal de apoyo adecuado ayuda a asegurar
el éxito del programa. Cuando se forma el equipo de ERIE, las comunidades deberan contestar las
siguientes preguntas: !

e ;Cémo puede eP equipo de ERIE representar verdaderamente las condiciones culturales
locales? ‘ ‘ |

¢Que recursos de personal estan disponibles para el equipo de ERIE?
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e ;Qué habilidades son necesarias?

(Hay individuos disponibles con esas habilidades?
 (Cuanto tiempo pueden dedicar a las actividades de ERIE diarjamente y en un largo plazo?
¢ (Qué tipo entrenamiento necesitan los miembros del equipo?

Todos los miembros del equipo de ERIE deberan estar disponibles durante la duracién del proyecto.
Es altamente disruptivo para los miembros de la junta de asesores comunitarios que no estan
familiarizados con los principios y procesos de ERIE incorporarse a la junta justo cuando deben
definirse las intervenciones. El equipo de campo de ERIE es particularmente vulnerable a los
cambios de personal y a la participacién parcial. Los miembros del equipo de campo deben de
disponer de recursos y tiempo adecuados para completar todas las actividades evitando perder|el
tiempo en entrenar e informar a nuevos miembros. Debido a que este es un proceso de estimacién
rapida, el compromiso de tiempo es menor que en proyectos de larga duracién, pero la naturaleza
intensiva del proceso de ERIE significa que los requisitos de tiempo para el personal deben estar af;

mas monitoreados y protegidos. |

El equipo de investigacién de campo prepara un plan de opciones que retine y evalda informacién
obtenida durante la estimacién. El Grupo de Trabajo para la ERIE y el funcionario en jefe
seleccionado usan el plan de opciones para alcanzar consensos sobre las necesidades, infraestructura,
recursos, sobre cémo y cuiando alcanzar a las poblaciones en riesgo, sobre las intervenciones
adecuadas y factibles y acerca de los obstéculos potenciales. El Grupo de Trabajo prepara entonces
un plan de accién que adopte metas de resultados que recomiende intervenciones. La evaluacién es
un componente fundamental: la efectividad, exactitud, y potencial mejoramiento de cada elemento
de ERIE es constantemente revisado. La comunidad también mide su éxito al implementar
intervenciones, alcanzar resultados en las metas, y al utilizar los métodos de ERIE en las
evaluaciones ¢ intervenciones que se contintian realizando. i

lil. METODOLOGIA DE ESTIMACION RAPIDA, INTERVENGION, Y EVALUACION
(ERIE)

Los proyectos ERIE producen estimaciones rapidas ligadas al desarrollo de intervenciones. Lias
intervenciones efectivas deben basarse en las condiciones reales de la comunidad (y no en opiniones
o teorias que no han sido comprobadas). ERIE proporciona un formato para recolectar y evaluar
evidencia, establecer prioridades y desarrollar intervenciones practicas y efectivas que cambiaran las
conductas de riesgo para el VIH. \ :

El proceso de estimacion rapida consiste en un nimero de partes inter-dependientes. Los hallaz 05

logrados con un médulo de estimacién seréan relevantes para contestar interrogantes en otra areade
estimacién.. Uno de los principios mas importantes de la guia ERIE, es que los médulos de
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estimacion no son simplemente utilizados secuencialmente, sino interactivamente'y en combinacidn

con otros. Esto permite que el equipo ERIE sea creativo, abarcativo y responsivoa las condiciones y
necesidades locales. ‘

La experiencia de la Organizacién Mundial de 1a Salud en usar estimaciones rapidas en una variedad
de lugares en el mundo ha llevado a formular varios conceptos claves para usar esta guia ERIE:

* Los métodos deben usarse con creatividad y adaptarse a las condiciones locales.
* Los métodos deben usarse combinados entre si.

Los métodos deben usarse en combinacién con diferentes fuentes de informacién.
* Los médulos de estimacién deben usarse de una forma combinada.
* Los médulos de estimacién deben usarse continua e interactivamente.

ERIE trata de responder rdpidamente a los problemas emergentes de salud publica con el propésito
de prevenir riesgos y reducir el impacto de los dafios que ocurren a individuos y apoblaciones. Esto
puede lograrse al crE:aI intervenciones enfocadas en las comunidades para que cambien los factores
de riesgo, las conductas de riesgo, el conocimiento, 1as creencias vy las estructuras comunitarias que
fomentan la transmision del VIH, Y que aumenten la accesibilidad y la utilizacién de servicios para
reducir la morbilidad y mortalidad por VIH/SIDA entre las minorias raciales y étnicas.

1. Métodos de ERIE para Obtener Informacion

Los métodos de ERIE para obtener informacién son una de las caracteristicas més importantes que
distingue a las estrategias de estimacién de ERIE de otras estrategias para planificar intervenciones.
Los métodos combinan tanto estimaciones cualitativas Yy cuantitativas, con énfasis en la informacién
cualitativa de alta calidad, confiable y vélida. El equipo de campo seré entrenado para usar estas
metodologias. Los planes de aplicacién de los equipos de campo para realizar estimaciones estin
guiados por las recomendaciones de los Grupos de Trabajo para la Estimacién Répida, Intervencién
y Evaluacién Comunitaria sobre la propagacién epidemiolégica del VIH en poblaciones de mas alto
riesgo para (1) la transmisién del VIH, (2) el avance del SIDA, y (3) lamorbilidad y mortalidad del
VIH/SIDA. Los métodos son usados repetidamente para continuar la estimacién y para planificar
intervenciones en varios subgrupos en riesgo para prevenir la transmisién, el avance del SIDA y
prevenir la morbilidad y mortalidad por VIH/SIDA. | '

El equipo de campo de ERIE tiene la tarea de obtener la informacién necesaria para guiar el
desarrollo de un plan de accién ERIE. Esta informacién es obtenida en tres médulos integrados de
estimacion. ‘ ‘ ‘
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MODULOS DE ESTIMACION

@) El Médulo de Contexto
(2) El Médulo de Riesgo

3) El Médulo de Intervenciéon

Los métodos de obtencion de datos utilizados por el equipo de campo permiten que se obtenﬁa
informacién para los tres médulos simultaneamente. i

|
Hay cinco métodos principales para obtener datos usados por el equipo de campo de ERIE, adem

de varios métodos opcionales y complementarios que pueden utilizarse paramejorar la informacién,
segun sea necesario. |

Métodos Centrales de Estimacion

» Grupos focales
> Entrevistas con informantes clave
> Encuestas de estimacion rapida
> Mapeo Geogréfico
>

Observacion directa

(a) Grupos Focales

Individuos de tres grupos de expertos culturales (de 8 a 10 individuos por grupo, 4 grupos por campo
de experiencia) seran identificados y se les invitar4 a participar en 12 grupos focales. Los grupos de
expertos culﬁu.rales incluyen (1) lideres comunitarios y responsables de politicas, (2) individuos
responsables de proporcionar servicios a poblaciones vulnerables al VIH (15 personas), y (%)
miembros de poblaciones vulnerables. La informacién obtenida incluira la identificacién de las
poblaciones mas vulnerables, describiendo los riesgos y factores protectores que afectan a esos
grupos, estableciendo informacién crucial sobre lugares y momentos de riesgo e intervencién
describiendo los servicios disponibles, discutiento los tipos de programas que son efectivos para}l
grupo e identificando las carencias en los servicios que podrian llenarse con una intervencién. La
informacién de estas entrevistas se comparara y triangulara con las de los informantes clave, lo q\ie
brindard directrices para las observaciones directas, las encuestas de estimacién rapida y los otros
métodos escogidos por el equipo de campo.

AR
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(b) Entrevistas con Informantes Clave

Individuos de tres grupos de expertos culturales se identificardn e invitaran para suministrar uno a
uno, sin restricciones, entrevistas etnograficas para la evaluacién de ERIE. El nimero total de
individuos a ser eﬁtrevistados sera de 45, 15 de cada grupo. Los grupos de expertos culturales
incluyen (1) los responsables de politicas y lideres comunitarios 115 individuos), (2) individuos
responsables de brindar servicios a poblaciones vulnerables al VIH (15 individuos), y (3) miembros
de poblaciones erables (15 personas). La informacién incluird la identificacién de las
poblaciones més vulnerables, describiendo los riesgos y factores protectores que afectan a esos
grupos, describiendo los servicios disponibles para ellos, discutiendo los tipos de programas que son
efectivos para el grupo, y las carencias en los servicios que podrian satisfacerse a través de una
intervencién. La informacién de estas entrevistas se comparara y triangulara con las entrevistas de
grupos focales, y proveeran de directrices a las observaciones directas, las encuestas de estimacion
rapida, y los otros métodos escogidos por el equipo de campo.

AL

(c) Informacién Observacional y Mapeo Geografico

El equipo de campo de ERIE utilizara técnicas de observacion para proveer informacién necesaria a
los tres modulos de estimacién. Estas técnicas incluyen (1) mapeo de localidades en Tiesgo,
informacién demogréfica, localizacién de servicios y de intervenciones, etc., (2) observacion de
comportamientos clave de riesgo en sus contextos (en 10 localidades con 10 informantes clave); (3)
mapeo de las rutas de acceso de poblaciones vulnerables para recibir servicios, (4) identificacién de
barreras y facilidades para las intervenciones, e (5) identificacién de cambios en el contexto de riesgo
a través de lapsos de tiempo primario (hora del dia, dia de la semana, etc.)

(d) Encuestas de Estimacién Rapida

El equipo de campo de ERIE realizard una o mas encuestas de estimacién répida para llenar los
vacios de informacién de los médulos de estimacidn de intervenciones, contexto y riesgo. Estas
seran cortas (de 3 a 5 preguntas) con respuestas cortas o preguntas cerradas para reunir informacién
de muestras pequefias de individuos (aproximadamente 30) de las tres poblaciones de expertos
culturales. Las encuestas se desarrollaran despues de las entrevistas con los grupos focales y con los
informantes claves, para obtener informacién adicional necesaria para el plan de accion.

2. Métodos Opcionales

Los equipos de campo de ERIE se capacitarn para aplicar métodos opcionales de obtencién de
informacidn, pero solo los usara segun sea necesario, donde exista carencia de informacién que
podria mejorar el plan de accidon. Estos métodos incluyen estudios de redes imstitucionales,
entrevistas sobre modelos culturales, modelos de decision, historias de vida, entrevistas sobre
procesos, teoria de consensos y cualquier otra técnica que contestaria una pregunta significativa para
el equipo de ERIE
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3. Muestra de Expertos Culturales

Los individuos que proveen la informacién necesaria para producir el plan de accién de ERIE, ée
seleccionaran de tres grupos que representan los grupos primarios que crean los contextos paifa
responder a'la epidemia del VIH/SIDA en términos de prevencién, tratamiento y culdadb,
proporcionando servicios a las poblaciones en riesgo y a los ya afectados, y a los gru
comunitarios en riesgo con respecto a la prevencién, tratamiento, y condiciones de cuidado del

MUESTRA PARA ESTIMACION RAPIDA

> Lideres de la comunidad y personas responsables de las politicas

> Proveedores de servicos Yy grupos de promocion de propuestas (advocacy)

> Poblaciones vulnerables

La inclusién de expertos culturales de cada uno de los tres grupos claves involucrados en proyect s
de ERIE garantiza que todas las perspectivas culturales relevantes sobre la prevencion, tratamiento, y
condiciones de cuidados del VIH sean incluidas en el proyecto, para proveer la informacién
necesaria para producir un Plan de Accién representativo y defendible culturalmente. El cuadro
siguiente identifica la estrategia de muestra basica para ERIE. |-

s

Cuadro de Tamaiios de Muestras

Lideres | Proveedores | =XPertos dela

Comunidad
Grupos focales 4 4 4
Entrevistas con 15 15 , 15
expertos clave :
Encuestas 30 30 30

todos todos los
los sitios| sitios
Observaciones 150 horas

Mapeo todos los sitios

Este cuadro proporciona los puntos de partida recomendados para el muestreo. El tamafio exacto| y
la composicién de las muestras del proyecto ERIE variard por comunidad, y por las pregun

iniciales que;se hacen en cada lugar. |
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IV. COMPONENTES ESPECIFICOS DE ESTIMACION RAPIDA, INTERVENCION Y
EVALUACION. |

1. Modulos de estimacion

Una de las ventajas claves del método de ERIE es que la informacién es obtenida de muchas fuentes
diferentes, usando una variedad de métodos. Este proceso, llamado triangulacién, le permite al
equipo de ERIE verificar continuamente la confiabilidad, validéz, alcance, e interpretacién de la
informacién obtenida. Esto le permite al equipo determinar los tipos de informacién que son
requeridos para crear intervenciones de alta calidad que llenen las necesidades locales importantes.

Las respuestas efectivas se basan en entender las condiciones reales en una comunidad, en lugar de
basarse en teorias que no han comprobadas o en opiniones que no se sustentan en evidencias
empiricas. La estimacién ripida provee los medios para obtener y evaluar evidencia.

Cada médulo de estimacién incluye preguntas claves, métodos y medidas de evaluacién. Las
estimaciones de campo sobre el contexto, los factores de riesgo y protectores y la estimacién de de
intervenciones, se llevan a cabo simultdneamente y deberian incluir una recoleccién meticulosa de
informacién y una comunicacién frecuente entre los Equipos de Intervencién Inmediata, los
investigadores de campo, y el Grupo de Trabajo ERIE Comunitario. A través de mejorar la
comprensi6n de la poblacién en riesgo y los factores locales que afectan la conducta de riesgo, el
tratamiento y los cuidados, el equipo ERIE puede desarollar intervenciones culturalmente apropiadas
que proveen el conocimiento, la motivacién y las habilidades para permitir a los individuos y a los
grupos cambiar susTconductas de riesgo hacia el VIH y beneficiarse del tratamiento y los cuidados.

Hay tres grandes médulos de estimacién que forman el niicleo del programa ERIE.

MODULOS DE ESTIMACION

» Mobdulo del contexto

> Factores protectores/riesgo

» Modulo de intervenciones

(@) Moddulo de Estimacion del Contexto

Este m6dulo ayuda a indentificar toda la informacién importante del contexto sobre la comunidad y
las poblaciones erables. Provee informacién sobre individuos que son vulnerables a ser
infectados con , los individuos que necesitan servicios después de infectarse y la gente que
necesita servicios para reducir el impacto de la infeccién por VIH §Uatamiento y prevencion de la
progresion hacia el|SIDA). Esta estimacién suministra una fuente de informacién importante para
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comprender las condiciones sociales y ambientales que enfrentan las personas, los valores que
impactan su participacién tanto en programas de prevencién como de tratamiento y las condiciones

que deben superarse (o reforzarse) para poder desarrollar intervenciones exitosas que aprovechen las
condiciones locales existentes. »

Cada comunidad tiene una combinacién tnica de caracteristicas sociales, religiosas y culturaleii
costumbres, leyes y recursos econdémicos que afectan la distribucién de riesgos al VIH y a sus
consecuencias. El Médulo de Estimacién del Contexto permite al equipo de investigacion de campo

identificar las condiciones socioculturales claves que deben considerarse para que las intervenciones
tengan éxito. |

|
ElMédulo de Estimacién del Contexto considera: (1) factores que facilitan o que reducen la difusiéi;
de riesgos para el VIH y sus consecuencias, (2) factores que exacerban o mejoran las consecuenciat

adversas para la salud del VIH, y (3) factores que impiden o permiten el desarrollo de intervencione
de salud ptblica.
Aunque las condiciones locales afectaran la importancia de elementos especificos, la mayoria de la
comunidades encontrarn que el Médulo de Estimacién del Contexto cubre una amplia gama ;E
topicos, como: las condiciones ambientales y geograficas; la demografia; las condiciones de salud
publica, antecedentes de enfermedades; recursos; prioridades; estructuras familiares y politicas;
condiciones econémicas locales; condiciones de la economia familiar; migracién; movilidad;
etnicidad; divisiones sociales; religién; valores y consideraciones éticas; lenguajes y alfabetismo;
medios de comunicacién; medios de transporte; roles de género; programas de gobierno; servicios d
salud; sistema educativo, de justicia criminal y de seguridad social; valores y normas nacionales,
comunitarias, religiosas y étnicas; funciones de las organizaciones locales comunitarias; y capacidad
para realizar investigaciones y evaluacién. Este médulo cubre las siguientes reas claves d
investigacion.

|
I
i

PREGUNTAS CLAVE CONTENIDAS EN LA
1 ESTIMACION DEL CONTEXTO

> ;Cuales son las poblaciones vulnerables?

> ¢Cuales son las normas, valores y creencias locales que influyen en las conductas de riesgo y
proteccién al VIH y el acceso y utilizacion de servicios?

> ¢Cuales son y donde estéan los sitios o situaciones en los cuales ocurren los comportamientos
que influyen en las conductas de riesgo y proteccién?

> ¢ Como influyen las situaciones (ambiente fisico y contexto sociocultural) en los patrones de
conducta de riesgo y proteccion?

> ¢ Cudl es la extension y disponibilidad de las intervenciones, tratamiento y cuidado existentes?

> (;Cuéles son los factores que aumentan/disminuyénx la posibilidad de cambiar las conductas de
riesgo y/o de mantener las de proteccion?
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El Médulo de Estimaci6n del Contexto deberia evaluarse por su éxito en generar perfiles acertados
de factores locales que afectaran la implantacién de medidas culturalmente adecuadas de prevencion,
tratamiento y cuidados del VIH, pararesponder a las dindmicas de las|epidemias paralelas del uso de
drogas y del VIH, y a los retos para responder répidamente. |

(b) Médulo de Factores de Riesgo/Protectores

Para completar el Médulo de Estimacién del Contexto, las comunidades deben entender tanto los
comportamientos que ponen a las personas en riesgo de ser infectadas con VIH, como las
consecuencias para la salud de esas conductas. El Médulo de Estimacién de Factores de Riesgo y
Proteccion examina tres probleméticas en las poblaciones vulrierables. El primero, es la naturaleza y
la extensién de las conductas relacionadas con riesgos para la salud, seguido por las motivaciones

que subyacen a las conductas de riesgo, y los factores que inhiben esas conductas o reducen los
riesgos asociados a ellas. » |

PR RAETES

P
Normas y Contextos Comunitarios

> ¢ Como influyen las normas sociales en las conductas de nesg$ y en el acceso y uso de
los servicios de prevencién, tratamiento y cuidado?
> ¢Como infuyen las situaciones sociales en las conductas de riesgo?

> ¢Qué impacto tienen las politicas locales y nacionales sobre la conducta de riesgo?
> ¢Qué impacto tienen los entornos sociales, econémicos y legales sobre las conductas de

Este médulo investiga las formas interdependientes en que las conductas riesgosas son influenciadas
por el conocimiento personal, las actitudes, los estilos de vida, Cﬂnectados con las creencias y
politicas en los niveles individual, comunitario y estructural. En gran parte, los individuos controlan
sus propios niveles de riesgo de infeccién por VIH en sus conductas sexuales o en el uso de dro Z2as
inyectadas. Esta estimacion se enfoca en los procesos que causan que las personas caigan en
conductas riesgosas atin cuando saben y entienden el dafio potencial; también se centra aquellas
acciones que hacen a la gente més vulnerable a consecuencias negativas para la salud, tales como
‘abandonar los programas de tratamiento para dro gas tomar medlcmaTs madecuadamente ono buscar
“tratamiento debido a creencias o valores.
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Este médulo también incluye la manera en que el comportamiento es influenciado por las actitudes
sobre las acciones socialmente aceptadas por el grupo de pares o la comunidad en general.
Finalmente, el médulo revisa las maneras en que las conductas de riesgo son afectadas por factores
estructurales tales como las politicas, las leyes y el entomo social o econémico. Algo de esta
informacién también se considera en la Estimacién del Contexto. e

El Médulo de Estimacién de los Factores de Riesgo/Proteccién se evaluara segiin su éxito en generar
informacién til para formular el plan de accién comunitario para la prevencion, tratamiento y
cuidados del VIH. ’ : e |

(c) Médulo de Estimacién de Intervenciones

La indentificacién, desarrollo o expansion de intervenciones efectivas requiere una respuesta
pragmaética que promueva cambios crecientes en los individuos, la comunidad y el entorno
estructural. La Estimacién de Intervenciones identifica los efectos de diferentes intervenciones sobre
grupos especificos y las formas en que las diferentes intervenciones trabajan en combinacién. El
equipo de investigacién de campo se enfoca en la extension, naturaleza y efectividad de las
intervenciones que se dirigen a los riesgos para el VIH, al tratamiento, y a la progresién hacia el
SIDA, y si cambios o nuevas intervenciones son necesarias para llenar deficiencias en cobertura o
accesibilidad. Para intervenciones ya existentes, se obtendra informacién que describa sus funciones;
metas; objetivos; estrategias de enfoque; métodos para contactar a sujetos potenciales; distribucién
geografica; su accesibilidad, si son las adecuadas y relevantes desde el punto de vista de los
interesados; sus limitaciones socioculturales Yy estructurales; y los factores que inhiben o facilitan el
éxito de esas intervenciones. ‘

PREGUNTAS CLAVES CONTENIDAS EN LA ESTIMACION DE INTERVENCIONES

¢ Qué tipos de intervenciones existen?

g,Hasta qué grado las intervenciones existentes son adecuadas y efectivas?

¢Qué intervenciones necesitan ampliarse?

¢ Qué intervenciones nuevas se necesitan?

¢ Cuales son los obstaculos para implementar las intervenciones?

VIV|VI|IV]|V]YVY

¢ Qué tan sustentables son las intervenciones?

Diferentes tipos de intervenciones deben investigarse, incluyendo:
e Intervenciones estructurales que cambian las condiciones del contexto o acceso.

. Intervenciones medioambientales que cambian el tiempo, lugar, o disponibilidad de los
SErvicios.| ‘
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e Intervenciones de sensibilizacion piblica y valores que influyen sobre el conocimiento,
actitudes o conductas y los recursos de servicios. .

Enfoques basados en la comunidad que cambian politicas, programas o normas.
Intervenciones que intentan cambiar la conducta individual.

El éxito del médulo debera evaluarse de acuerdo a su éxito en generar informacién para el plan de
accion.

2. Planificacion de Respuestas Efectivas y Rapidas

La estrategia y procesos descritos en este documento estan organizados para vincular las
estimaciones y las intervenciones, e intentan desarrollar la capacidad local para hacer estimaciones e
intervenciones. Una respuesta efectiva de salud publica deberia guiarse aunque pero no hm1tarse por
las siguientes consideraciones: -

Respuestas efectivas:

Requiere un enfoque pragmatico—1Las estrategias de intervencion deben estar dentro de la
esfera de los recursos locales y basarse en un compromiso claro de la comunidad para aphcar
las estrategias de intervencion.

Requiere estrategias multiples e integradas—Las respuestas de salud piblica se enfocan
en multiples niveles, incluyendo las conductas individuales, los estilos de vida de la
comunidad, la prestacién de servicios de salud, el contexto inmediato comunitario, el
ambiente social mas amplio y las politicas publicas.

Provee medios para cambios de conducta—Las intervenciones deben proporcionar el
conocimiento, la motivacién, y las habilidades necesarias que le permitan a la gente, ya sea
individual o colectivamente, cambiar su comportamiento. También deben de proveer la
oportunidad de corregir las barreras estructurales para el cambiode conducta.
Requiere cambios en la prestacién de servicios—La disponibilidad y accesibilidad de
los servicios de salud son aspectos relevantes en el desarrollo de mtervencmnes efectlvas
Respuestas efectivas de salud publica:

Hacer que los servicios estén disponibles (cambios de horario y lugar)

Hacer a los servicios accesibles

Hacer a los servicios “amistosos
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Involucrar a los individuos en riesgo en la planeacién y desarrollo de los servicios
Desarrollar vinculos cercanos con las comunidades locales

Combinar enfoques de reduccicn de riesgo, prevencién y tratamiento

Enfatizar bajos umbrales o requisitos para las intervenciones

Enfatizar una respuesta basada en la comunidad

Enfatizar un apoyo sostenido y de largo plazo

Estan orientadas y basadas en la comunidad—Las respuestas efectivas dependen de una
amplia participacién comunitaria en el nivel local. Estas son intervenciones que incluyen la
participacion activa de miembros claves de la comunidad local: aquellos en ries 20;
organizaciones de salud, bienestar, y derechos humanos; grupos de politicas y que abogan
por la comunidad; representantes de las autoridades legales;y grupos religiosos. Hay dos
elementos claves asociados con una intervencién orientada hacia 1a comunidad. Estos son
elementos del programa que producen cambios en las “normas” comunitarias relacionadas
con las conductas de riesgo; y elementos del programa que incluyen representantes claves de
la comunidad local desde las etapas inciales del desarrollo del programa hasta su
implantacién y evaluacién.

Requiere cambios en el ambiente social y politico, y cambios en las politicas—Las
respuestas efectivas son moldeadas e impactadas directamente por los ambientes social y
politico de la comunidad local. Dirigirse s6lamente a individuos no asegura que las
intervenciones podran crear las condiciones sociales necesarias para cambiar la conducta.
Las acciones individuales y comunitarias operan dentro de las restricciones del ambiente

politico y social més amplio. Las intervenciones de salud piblica requieren la ayuda de

aquellos que pueden influir en el entorno piiblico y local que apoye cambios para reducir .
riesgos y fomentar cambios en el comportamiento. En muchos casos, las intervenciones
efectivas requieren algunos cambios en las politicas, leyes y programas que estén directa o
indirectamente conectados tanto con la conducta de riesgo como con la poblacién que esté en
mayor riesgo. - '

3. Sustentabilidad de las Intervenciones

Para que las intervenciones sean sustentables, ellas deben estar:

VVVYVYY

Basadas en una evaluacidn real de la situacién

‘Basadas en evidencias -
- Especificas
~Pragmaticas

Orientadas a la comunidad
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Basadas en la comunidad

Apropiadas por la comunidad

Apoyadas por politicas y recursos, tanto humanos como financieros

Guiadas por preocupaciones éticas sobre los derechos humanos de las comunidades
participantes : B

VVYYVY

Las intervenciones deben ser sustentables dentro del contexto de los recursos locales, y la politica
local y los valores de la comunidad.

4. Desarrollo de un Plan de Accién para Guiar la Planeacién de Implantacion de
Intervenciones ; _

El plan de accién retne toda la informacién clave de la estimacién rapida para la planeacién y
desarrollo de estrategias de intervencién. Este plan de accién es formulado por el Grupo de Trabajo
ERIE de la Comunidad y es presentado al funcionario en jefe de la comunidad. El plan incluye
estrategias para las intervenciones que se dirigen a la prevencién, al tratamiento y al cuidado para
combatir el VIH/SIDA dentro de las poblaciones minoritarias y raciales. Se anticipa que el informe
del plan de accidn, basado en la estimacion répida, sera facilitado a los miembros de la comunidad
que participaron en planear y proveer servicios relacionados al VIH/SIDA a las poblacmnes
vulnerables.

5. Evaluacion

La evaluacién es un componente central del proceso de estimacion répida. La evaluacién sirve a
cinco propdsitos claves que son fundamentales en el esfuerzo de intervencién Inmediata:

Documentacién de la estimacién rapida y las actividades de respuesta en cada sitio que esta
participando; : :

Identificacidn de recursos ttiles, estrategias de organizacién efectivas y procedimentos
desarrolladds o movilizados para la iniciativa de estimacién rapida y respuesta;

Especificacién de recursos y barreras significativas para la comunicacién y la organizacion,
para que los enfoques en el proceso ERIE sean rapidos, productivos y participatorios;

Identificacién de metodologias que sean incorporadas para superar o minimizar obstaculos; e

Investigaciones empiricas de la efectividad del programa en combatirVIH/SIDA en
poblaciones minoritarias raciales y éticas vulnerables.

Los hallazgos de la evaluacién en estos puntos sirven para informar a los tomadores de decisiones en

el nivel local, fortalecen la planiacién de esfuerzos comunitarios, y ofrecen ayuda a otras locahdades
cuando comienzan el proceso de planeacién de iniciativas de estimacion rapida. TGS
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La evaluacién del proceso ERIE en cada comunidad incluir4 los siguientes componentes:

Documentacién cualitativa de la planeacién local y la preparacion de actividades para el
proceso de estimacién comunitaria disefiado para proporcionar informacién ttil con respecto
a enfoques, estrategias de organizacién y relaciones de trabajo, acuerdos de comunicacién,
niveles de participacién comunitaria, estilos para la toma de decisiones, disponibilidad de
Trecursos ‘locales, obstéculos, y estrategias para solucionar problemas;

Recuento narrativo de la evolucién de estructuras locales creadas o movilizadas para

implementar estimaciones rapidas y de las actividades llevadas a cabo para el proceso de
estimacién; ’

Especificaciones sensibles sobre los obstaculos y dificultades encontrados durante el proceso
de estimacién ERIE y las medidas especificas que fueron adoptadas para minimizar éstos
obstaculos (incluyendo la efectividad de las medidas para alcanzar sus metas);

Documentacién de las repuestas locales que se estan implantando, su relacién con los

hallazgos de la estimacién, y la receptividad de las poblaciones meta, reflejada por los niveles
y fom'xasTde participacién en los esfuerzos iniciados localmente de prevencién e intervencién;
|

Los resultados de hallazgos que indican que €l éxito de las iniciativas de respuesta locales
incluyendo (segiin sea apropiado) cambios en las conductas de riesgo detectadas, niveles de
incorporacion a tratamiento, adquisicién de recursos, adherencia al tratamiento, cambios en
los servicios brindados, seroincidencia, morbilidad, mortalidad y satisfaccién de los
participantes;

Documentaci6n de los esfuerzos implantados para mantener las capacidades locales de

estimacidn y respuestas y la efectividad de esos esfuerzos en asegurar apoyo continuo para la
estimacion rapida y los esfuerzos de respuesta;

Revision de los asuntos éticos encontrados a través del proceso de estimacién y respuesta, los
procedimientos utilizados para establecer las implicaciones éticas de enfoques alternativos
para poblaciones vulnerables especificas, y el dispositivo de toma de decisiones desarrollado
para enfrentar dilemas éticos.

Los esfuerzos de evaluacion estaran cercanamente coordinados e integrados con todas las actividades
de estimacidn y respuesta que integran el proceso local de ERIE. Los informes de evaluacién
constituirdn un producto importante disponible para revisién externa. La implantacién del programa
de evaluacién en cada comunidad estara bajo la direccién del director local del equipo de trabajo de
estimacion de campo. Los expertos en evaluacién afiliados con el Equipo de Intervencién Inmediata,
asi como especialistas de evaluacién local, ofreceran capacitacion para el desarrollo e implantacion
de la evaluacion, el registro y recoleccién de informacion, analisis de la informacién de evaluacién, y
preparacion del reporte de evaluacion. :
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