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SCOPE OF WORK

A.  Review progress of the Oral Rehydration Therapy (ORT) program, including
research on and production of liter bag, ad agency progress with
communication plans, and results of fact-finding mission to Honduras made by
MOH staff.

B. Review research design for ORT program,

C. Discuss second KAP survey for Child Survival Project.

D. Review progress on community participation Components, including production
of local communication plans, budgets, and monitoring activities; as well as
training activities,

E.  Participate in donation of money for broadcast time and review Publimerca's
work plan for placement of TV and radio spots.

F.  Coordinate with INCAP,

G. Coordinate future HEALTHCOM activities with USAID and make an action
plan for 1990.

ACTIVITIES

A.  Meetings were held with staff of the following:

Promotion Unit; Health Education Deptartment; USAID; MCH Department;
Apcu Tnompson Ad Agency; Publimerca Ad Agency; INCAP; Management
Sciences fcr Health (MSH),

B.  Documents reviewed:

John Elder's behavioral analysis trip report on manipulation of plastic bag;
broadcast plans; communication plans and objectives for ORT and Expanded
Program for Immunizations (EPI) prepared by Apcu Thompson; manual for
community workers; research plan for ORT prepared by Cecile Johnston.
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ACCOMPLISHMENTS/ RECOMMENDATIONS

ORT:

L.

Behavioral observations with 32 mothers manipulating 4 versions of a
plastic liter bag in 4 regions showed that:

a. eighty-five percent did not spill water;
b. ninety percent measured exactly one liter;
C. bag #! presented fewest problems because it was made of the

heaviest plastic;
d. results were shared in Guatemala with the MOH and international
agencies;

He

results were shared with Project Support in Washington, D.C.

The recommendations:

L. use the heaviest plastic possible;
2. put the red line indicating up to where to fill the bag all around the
bag.

Ad agency completed task orders #1-3

a. drafted communication objectives and strategies for EPI and ORT;
presented plans to Promotion Unit; )

C. presented plans to MOH Coordinating Committee at MSH offices (see
Appendix "A");

d. revised plans (see Appendix "B").

Financing to produce liter bags

a. HEALTHCOM Coordinating interagency cooperation to develop a
strategy to handle recurrent costs;

b. Johnson & Johnson probably will pay $25-30,000 for initia] 2 1/2
million bags.

Five MOH staff visited Honduras to learn from HEALTHCOM ORT
experience there and learned that:

a. monitoring visits are good for on-the-job training;
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b. distribution of ORS and materials is an area that needs constant
monitoring;

C. re-training of health workers in use of liter bag is necessary so thay
can teach mothers;

d. liter bags are effective--but the MOH needs to think of annual
production and distribution costs and strategies. (See Appendix "C")

5. A research plan for all ORT needs was drafted and reviewed with the
Promotion Unit staff. They will use the ideas to conduct focus group
research prior to designing the liter bags and messages for AV materials,
(See Appendix "D")

6. The second KAP Survey to evaluate the impact of the child survival
program was postponed due to lagging progress on the ORT front. The
delay means that many events have occurred since the initial KAP survey
in '87 and that it will be difficult to infer the impact of HEALTHCOM
activities on behaviorl. Discussions were held with Dr. Robert Hornik of
the Annenberg School of Communications who will visit in February to
design the second KAP survey, as well as teach sampling techniques to the
Promotion Unit staff. (See Annex "E")

B.  Community participation

l.  Administrative issues

A meeting was called by the MOH Coordinator of the Child Survival
Program to discuss budgets for the local communication activities as
outlined by regional plans. Representatives from five MOH departments
were present, as were HEALTHCOM staff. The discussion ranged from a
flat fee for pormotion activities per health area, to a standard precent of
the total budget, to local autonomy in decision-making, The group
decided to let each area stipulate how much funding to allocate to
communication activities, However, costs incurred by the Promotion Unit
to monitor and supervise activities must be an item. (See Appendix "F")



Local plans

HEALTHCOM and the Promotion Unit organized the presentation of the
district plans for Petén and Baja Verapazto the Ministry authorities. The
project coordinator approved the local plans and will proceed to
implement financing. (See Appendix "G")

Training manual

Reviewed draft self-instructional document prepared by MOH and MSH to
train local health promoters in child survival knowledge and skills. The
manual is excellent, and comes with an instructor's guide and evaluation
forms.

Media broadcast plans

l.

Task orders for work with Publimerca Ad agency, who has a contract to
buy radio and TV time, were written for the Child Survival and Tetanus
Toxoide campaigns (see Appendix "H"), Monitoring activities were carried
out by the Promotion Unit person in charge of the mass media.

The President of the ad agency agreed to:

a. send a letter to HEALTHCOM stating that the donated time
negotiated with stations is more than that stated in the original
proposal to AED;

b. send a page summarizing media buying for the 2 upcoming campaigns;

C. prepare a letter for the station owners to sign regarding the tax-free
status of these USAID funds;

d. prepare a plan for payments and send monthly billing statements
supported by receipts.

Donation of broadcast funds

With the collaboration of USAID and the USIS Office of the American
-imbassy in Guatemala, HEALTHCOM organized the ceremony in which
the Government of the United States donated funds to the Ministry of
Health to buy space in mass media for diffusion of the Child Survival
messages.
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The Director of the Mission, who represented the Ambassador at the
ceremony, the Minister of Health, as wel] as the guests from the MOH,
HEALTHCOM, and a great number of journalists attended, During the
days following the ceremony, communication media reported the event to
the public. (See Appendix "™

D.  Coordination with INCAP
Meetings were held with Maggie Fischer, Director, Documentation Center. We
shared materials, toured the faciitty, and expressed the intent to foster
INCAP/Promotior Unit collaboration. (See Appendix "J")

E.  Coordination with USAID
I, Further activities:

d. a cable was sent to HEALTHCOM requesting potential buy-ins to
HEALTHCOM I[I;

b. discussions revealed that future plans depend on funding and MOH
approval;

C. the Health Education Department would like HEALTHCOM
assistance. (See Appendix "K").

F.  Plans for 1990 were drafted (see Appendix "L") and include management,
planning, community participation, research, monitoring, media production and
programming, work with ad agencies, training workshops, and a presentation at
an international health education conference.

NEXT STEPS

A. ORT

L. Pretest liter bags with instructions on how to mix ORS,

2. Find funding to produce the bags.

3. Finalize operational research plan and conduct focus groups to previde for
message development.

4. Review Apcu Thompson's draft materials.

5. Train MOH staff to supervise creative department.
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Conduct workshop in local production of materials.

Receive visit from team of Hondurans to help develop local
communication plans for ORT.,

Design second KAP survey with the Annenberg School of Communication
coordinating input from the MOH, INCAP, and USAID inputs,

Community participation

L.
2.
3.
4

Review additional local communication plans and budgets.
Present manual to Human Resources staff,

Design workshop to define terms ¢d set priorities,
Coordinate with MSH, USAID, and MOH.

Media broadcast plans

1'

Review consultant reports on media monitoring and discuss them with
Publimerca to ensure that future activities adhere to plans.

Send Promotion Unit's staff members to Honduras for training in local
radio monitoring techniques,

Coordination with INCAP

Meet with Maggie Fischer and Julia Rosenbaum, Nutritioncom to discuss joint

plans.

Coordination with USAID

Meet with Liliana Ayelde and Lynne Gorton to discuss future plans.

Have 1990 Annual Plan expanded and approved by Promotion Unit.
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. Alﬁ Ministerio de Sajug Publica y Asistencia Socja] m
P~ Direccion General de Servicios de Sajud RS P —

9a. Avenida 14-65, Zopg | Tels. 21801 a1 3 y 53607, als 1Rer. DR. ERAA
C. A.

&cmmm:énnmm&mrd
Némero de tefetenciz de egty nota,

Guatemala,
6 de diciembre de 1989,

Doctoar
Joseé Romero

Dii ector Proyecto HealthCom/Guatemala,
Ciudadgd.

Doctor Romerg:

Con base en el nombramiento del Dr.Francisco Bermude:
Vila, Director General de Serviciogs de Salud, Rara efectasg de 1ga
participacidn de la Agencia APCU THOMPSON, en el deéarrollo de lag
dCciones de Comunicacidn para g} Proyecto PAI/TRO, por este nedio
selicito sy Presencia e) dia 14 de] MeS en cursg 4 partir deg las
11:00 horas, en lasg Oficinag de M.S.H., donde se revisaran lasg

acCiones desarrolladas por 1la mencionada Agencia de Publicidad.en
Cumplimiento de las dos Primerasg etapas de] Convanigp especifico,

Cumug  eq de gy conocimiento, Sttopreaencia 25one ey g4
e intransmisible, Para poder dar continuidagy al Proagr amg
Prestablecidg.

Atentamente.

Efteban Andrinpg Aluarez.
inador Gral.
-TRO/S. .

SALUD PARA TODOS LOS GUATEMALTECOS
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OBJETIVOS OE CCMUNICAC{QQ

PRODUCTO "i: LIQUIDOS CASEROS

Z)

<INCIENTIZAR

~ las maares qe ue ia ziarrea -aysa la 3era1aa 1e i7auidos

’18525&!”05 Jjara ai rganismo, lor 1o cuai 23S ‘mporrTanta res

ituiriocs -an ‘fauiaos caseros.

EDUCAR

A :as madres. sgobre To que son los 1iquidos Caseros, atoles,

S0Das. iagua de arroz. otc.

AO0TIYAR

A ias madres al uso de Tos 1iquidos caseros.
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OBJETIVOS DE COMUNICACION

PRODUCTOS 2: s.R.0.

1) CONCIENTIZAR

A las madres de que la diarrea deshidrata a syg nifios, lo
cual es la principal causa de 1a mortalidad infanti],

2)  INFORMAR

Que las sales de rehidratacién oral, evitan que el nifg se
deshidrate.

3) PROMOVER

A) El conocimiento de 1a medida 1itro para e] uso adecuado
de las S.R.O.

8) El mezclado correcto de las S.R.0.
C) La administracign adecuada de J]as S.R.0.

D) La conservacidn de las S.R.Q.

4) ENFATIZAR

Que las S.R.0. no reemplazan 1a alimentacign, por lo cual es
necesario seguir alimentando a] nifo.

5) COMUNICAR

Los signos y sintomas mds usuales de la deshidratacign.
(Asientos, sed, fiebre, decaimiento, etc.)



PROMOVER

WV Y

Que las madres consulten si siguen los signos de deshidra-

tacidn.

PROMOVER

La propagacidn de los testimonigs

ron y quedaron satij

INFORMAR

Que las S.R.Q. no ¢
cion.

sfechas con e]

uran la diarrea

de las madres que utiliza-
uso de las $.R.0.

» $1no sélo 1a deshidrata-
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OBJETIVOS DE COMUNICACION

PRODUCTO 3: CLINICAS

CONCIENTIZAR

A la madre de que la deshidratacign Puede causar la myerte de
Sus hijos.

PROMOVER

Que las madres 1leven a sus nifios al servicia de salud cuando ya
No puedan controlar 13 deshidratacisn, o cuando Ta diarrea sea
demasiado frecuente.

INFORMAR

Que en 1as Farmacias Estatales, Ventas Municipales, ¥ Servicios
de Educacién de Recuperacion Nutricional. Pueden obtener ayuda,
consejo y S.R.O. gratis para e] tratamiento de 1a deshidratacign
Causada por 1a diarrea,
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0BJETIVOS DE CCMUNICACION

PRODUCTO 4: ALIMENTACION

1)

CONCIENTIZAR

A las madres que la deshidratacign proveca pérdida de los ny-
trientes bisicos de. nifio, 1o cual hace necesario seguir ali-
mentdndolo.

PROMOVER
La importancia de 1a lactancia materna Y 1a alimentacign gene

ral para los nifios con diarrea, la cual de ninguna manera de-
be suspenderse.

CONVENCER

Al grupo objetivo de que el nifio enfermo de diarrea debe se-
guir alimentdndose.
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OBJETIVOS DE COMUNICACION

PRODUCTO 5: INFORMACION GENERAL

1)

%)

CONVENCER

A las madres de que la deshidratacign Causada por la diarrea
puede causar la myerte de sus hijos.

INFORMARLAS

Sobre las simples medidas de higiene que pueden prevenir 1a dia
rrea e impulsarlas a 1a prdctica de ellas.

INSTRUIRLAS

Para que puedan identificar los signos y sintomas de la deshi-
dratacign.

INDUCIRLAS

A que actuen adecuadamente cuando Se presenten estos signos y
sintomas.

V|
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LIQUIDOS CASEROS

S.R.0.

CLINICAS

ALIMENTACION

INFORMACION GENERAL

T.R.0.

ESTRATEGIA DE COMUNICACION

COMUNIDAD

RADIO - FOLLETO
PRENSA - TV -
AFICHE - MICRO-
PROGRAMA .

RADIO - FOLLETOQ
PRENSA - TV
AUDIOVISUAL -
MICROPROGRAMA

RADIO - FOLLETO
PRENSA - Tv
AUDIOVISUAL
MICROPROGRAMA

RADIO - RgcE-
TARIQ -

AFICHE - MICRO-
PROGRAMA

RADIO - FOLLETO

AUDIOVISUAL - TV
AFICHE - MICRO-

PROGRAMA ‘

PROVEEDORES

AGENDA

AGENDA

AFICHES IDEN
TIFICATORIOS
AGENDA

AGENDA

AGENDA

apw P

R.R.P.P,

SUPLEMENTO SALUD- - NOTICIE
RO B

NOTICIERO
SUPLEMENTO SALUD.

NOTICIEROS
PLEMENTO SALUD.

SUPLEMENTO SALUD - noTc:g
RO -

FOLLETO PARA LIDERES 13
OPINION.
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OBJETIVOS OE COMUNICACION

PRODUCTO 1: CAMPANA PERMANENTE

A)

CONVENCER A las madres que deben 1levar a sus nifios a los servi
Cl1os de salud para vacunar 0S, y asi evitar que Tes den esas
terrible§ enfermedades (Polig - sarampidn - t&tanos - tosferina
y T.V.C.

Que pueden incapacitarios e incluso matarios.

INSTRUIRLAS En cuanto a la dosificacion completa de las vacunas
Para lograr la inmunizacign total,

INFORMARLAS Respecto a ddnde deben 1levarlos; que 1as vacunas
se aplican todos lgs dfas, todo el afio Y que son gratuitas.
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P.A.I.

————

OBJETIVOS DE COMUNICAC{Q&

PRODUCTO 2: JORNADAS OE VACUNACION

B)

¢)

Al grupo objetivo d que lleve a sys hijos a vacunar, por los
miltiples beneficios que obtendrdn.

INFORMAR

A las madres, que estas vacunas son completamente gratuitas.

3
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OBJETIVOS DE COMUNICACION

PRODUCTO 3: TOXOIDE TETANICO.

A)

CONCIENTIZAR

A las mujeres en edad fértil (15 a 45 afos) sobre 1os bene-
ficios que obtendrin al vacunarse contra el tétanos, con 1o
cual se promovers 1a salud del nifo desde antes- que nazca.
INFORMAR

Que la vacuna es gratis y se aplica en las diferentes insti
tuciones de Servicios de Salud.

EDUCAR

Al grupo objetivo sobre 1a utilizacign del carnet y sobre
las dosis que debe aplicarse.
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P.A.I.

———

ESTRATEGIA OE COMUNICACION

COMUNIDAD PROVEEDORES R.R.P.P.
A)  CAMPARA PERMANENTE  RADIO - PRENSA AGENDA FOLLETO INFORMATIVO
TV. - AFICHE
B) JORNADAS DE VACUNA  RADIOQ - VOLAN'  AGENDA FOLLETO INFORMATIVO
CION. TES - AFICHES
TV,

€) TOXOIDE TETANICO RADIO - AFICHES AGENDA FOLLETO INFORMATIVOQ
Tv.



1)
2)
3)
4)

P.A.I,

————

ESTRATEGIAS

PARALELAS

TELETON
PERIFONED
CARNET
MANTAS
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TAREA 1

DESARROLLO PLAN DE TRABAJO
PAI Y TRO :

DEFINICION DE LOS OBJUETIVOS,

- ESTABLECIMIENTO DE LOS REQUE-
RIMIENTOS DE INFORMACION,

- LSTABLECIMIENTO DE LaAs
NECESIDADES DE RECURSOS ‘

- JEFINICION DE LAS RELACIONES
DE TRARAUO,

apw g

REALIZADOQ

EN CUMPLIMIENTO DE ESTA TAREA Y
CON EL PROPOSITO DE DEFINIR LOS
OBUETIVOS, REQUERIMIENTOS DE
INFORMACION Y DE RECURSOS, SE
LLEVARON A CABO VARIAS REUNIONES
EN LOS SIGUIENTES LUGARES

- HOTEL DEL lago (PANACACHEL )
- AlID / meO II]

= UFICINAS DEL COMPONENTE DE
FroMocION,

- HOTEL ConquISTADOR SHERATON
- Apcu THOMPSON Y Asoc1ADoS
- L'IRECCION GENERAL DE SALWD

" - HOTEL GUATEMALA FIESTA

i

/} /;)



TAREA 2

REVISION DE 14 INFORMACION

EXISTENTE PAI/TRO v RECOLECCION

DE IMFORMACION REQUER] Da:

= ANALISIS DE LA INFORMACION
eXISTENTE,

- [DENTIFICACION DE LAS BRECHAS
Y FUENTES POTENCIALES DE

INFORMACION, PARA EL DESARROLLO
DE LA ESTRATEGIA DE COMUNICACION,

ap G

PR
m
=

—

[ZADD

LA AGEMCIA PROCEDIQ A RECOLECTAR
TODA LA INFORMACION PROPORCICNADA
PCR LAS DISTINTAS ENTIDADES QUE
PARTICIPAN EN LOS PROGRAMAS PAI/TRO,
CON EL PROPOSITO DE REALIZAR LA
ESTRATEGIA DE COMUNICACION RESPEC-
TIVA,

SE AMALIZARON:

ESTUDIOS EXISTENTES DE LA POBLACION ;iETA,

ENCUESTAS SOERE CONOCIMIENTOS - ACTITUDES
Y PRACTICAS DE LA COMUNIDAD Y PROVEEDORE:

ENCUESTA NACICNAL DE SALUD MATERNO {NFANT"
INFORMACION DE LoS SERVICIOS DE SALLD,
INFORMACION EXISTENTE DE TRO

INFORMACION EXISTENTE DE PA]

M
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TAREA 3

REALTIZADD

PLAN DE COMUNICACION PAI/TRO . Ts0.

- UBUETIVOS v =STRATEGIAS DE

COMUNICACION 2€ '3 SIGUIENTES
- DEsARROLLO DE OBJUETIVOS Y

PRODUCTOS !
ESTRATEGIAS ZSPECIFICAS POR ;
PRONUCTO . A)  LIOGIDOS
B) SRQ
c) CLINICAS

L) ALIMENTACION
E)  IMFORMACION GENERAL

2A ]

——————

= UBUETIVOS Y =sTRATEGIAS DE
COMUNICACION DE LOS SIGUIENTES
PRODUCTOS
A)  CAMPARA PERMANENTE
B) JORNADA DE VACUNACION
C) TOXOIDE TETANICO
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MINISTERIO DE saL
DIVISION DE Re
DEPTO. EDucacIo

UD PUBLICA v AR.S,
CURSOS HuMaNgs
N PARA LA saLuD

COMPONENTE DE PROMOC 10N

INTERCAMBIQ INTERNACIONAL DE CONOCIMIENTOS

INFORME DE vISITA A HONDURAS

Guatemala. 6 de diciembre de 1989,
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7,



I.

II.

INTRODUCC I ON

El Presente informe, relata las dacciones de observacidgn y
participacidn, realizadag Por la Jefe del Departamento de
Educacidn Para la Ssajlyg Y miembrog del Componente de
Promocidn de Guatemala, BN su visitay a la Republica de
Honduras.

Se incluyen losg aspectos mds relevantes, que se refieren al
cumplimiento de los Propdsitaos definidos Para estga visita,
concluyendo con algunas recomendacioneg que se Consideran

ANTECEDENTES
Guatemala esta desarrollandg acciones de Educacidgn y
Comunicacidn Y @©especialmente esta a) inicio de las
€specificas para 14 Terapia de Rehidratacion Oral ¢ TRO. )

El Ministerio de Salud Publica Y Asistencia Social, ha
tomado 14 decisidn de utilizar unag bolsa pléstica, como la
mejor opcidn Rara que en todo el pais, sirva comag unidad de

Para 1a distribucidn de piezas de comunicacidn, se han
Presentado obstdculos que impiden que estas lleguen g la
dudiencia meta,

El Ministerio de Salud Piblica de Honduras, ha venido
realizando dcciones educativas y de comunicacidn para 14
Terapia de Rehidratacidn Oral, en las que se incluye el uso
de ura bolsa Para la medida litro.

Dada 1la Similitud de Caracteristicas entre ambos Paises, ge
Coansideryg conveniente ¢] intercambio de experiencias,
reéesaltando 1o efectuado en TRO en Honduras Y los planes de
Comunicaciaon local en Guatemala.

III. OBJETIVOS

A: General
Intercambiar Conocimientos Y experiencias, Que ayuden
al fortalecimiento de las acciones del pais, en a]
Campo educatijvo y de la Comunicacidn en salud,

B: Especificos:

1. Visualizar e] efecto de la estrategia hondure=,,
en favor de la Terapia de Rehidratacidn Oral.



IV.

Hacer seguimiento de] transito de las piezas de
comunicacién parg la Terapia de Rehidratacidn
Oral, estableciendo 1lasg mejores gpciocnes para
lograr su llegada 4 la audiencia meta.

Observar 1a operatividad de la bolsa Pldstica,
como unidad de medida litro, en el ambiente de g
madre honduresa.

Observar e} efecto de 1a accion educativa, Para la
Terapia de Rehidrataciagn Oral, especialmente gn
cuanto a la @strategia de transmisién de
caonocimientos 4 nivel ael personal institucional.

Informar del proceso de elaboracisén de planes
locales de comunicacidn en Guatemala y su
incidencia en 14 promocidn de 1lgsg Programas de
salud.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Segun el

Programa relativo a 1a visita, se participd en

entrevistas, reuniones de grupo y visitas a Unidades de
Prestacidn de Servicios.

A: EN EL NIVEL CENTRAL

1.

Se visitaron las instalaciones de la Divisién de
Educacidn para 13 Salud (DEPS), observando de una
manera general las acciones de los Departamentos
de disero grafico, de Produccidn para televisicn,
de produccidn de radio, de 8poyo secretarial y la
Jefatura.

Se obtuvo la informacién siguiente:

Honduras: Tiene una poblacién de 4.5 millones de
habitantes. La Divisién de Educacidn para la
Salud cuenta con 22 trabajadores de salud y tienen
4 SuU cargo B8 regiones en las que est4 dividida 1la
republica.

Esta Divisidn, no cuenta con un presupuesto
especifico, habienda desarrollado materiales
financiados can fondos de AID, UNICEF Yy otras
Agencias.

Los materiales de audio y TV los elaboran y graban
en el Departamento de Produccidn Y Ppara los
impresos, cantratan los servicios de una imprenta,



Cada miembrg del persaonal visitante, S@ incorpor¢
en cada uno de los departamentos de la Divisidn de
Educacidn Para 13 Salud, Para observar los

procesas desarrollados Y Ccompartir informacidn
metodoldgicg.

a) Depto. de Produccidn Para radio:
Se recibig informe de lo siguiente:
El proceso de elaboracien de contenidosg para
PAI/TRO se hace con la Participacidn de todo

el equipo técnico de la Divisidn, en relacidn
a comportamientosg observados en la dudiencia,

los Cuales deben ser modificadosg o
refarzades,
La metodologia de comunicacidn, Se aplica en

la elaboracidn de curas radiales,

Se da apoyo a Otras dependencias del
Ministerig de Salud, en la elaboracidén de
Programas radiales educativos, tal el caso de
rabia, sida, Saneamiento ambiental, etc.

Se hizo Un andlisis de los spots de audio
Producidos vy difundidas por la DEPS, para la
TRO.

Temas Analizados:

l. Diarrea

2. Signos de deshidratacign

3. Qué es SRO.

4. Mezcla - Preparacidn SRO

S. Continuar alimentacidn
(lactancia materna)

6. Litrobolsa (US0O)

7. Centros de Distribucien
(Litrosol)

b) Depts. de Disero Grafico:

Se recibig un lote de material impreso, cgn
la explicacidn del USO que se le da 4 cada
uno. Posteriormente, informaron en relacidn
2l proceso de Produccidn; en este aspecto,
puede sefalarse ]ga similitud con el que se
sigue en Guatemala,



c)

Materialeg recibidos:

Bolsas de Plastico de 1a medida litrg,
Afiches "Medida Litro®

Afiches (corazones)

Folletos (en forma de chiste)

Creatividad El grupo de educadoresg se
reune y definen los comportamientos esperados

Por las madres Y revisan normas relacionadasg
al tema.

Aportan ideas, expresando los que mas gg
adaptan a lgs condicionantes danotados en gJ

parrafo anterior Y de éstos se concluyen y ge
escriben.

En otros Casos, cada uno de los educadores
elabora un guidn.

Se reunen nuevamente para discutir %
seleccionar guiones/audio/imégenes \% los
textos de impresos.

Los dibujantes forman parte del comite
creativo y disefan varias opciones Para que en
Comite Creativo sean seleccionadag las ideas
finales.

Depto. de Produccién Para televisidgn

Funciones del responsable: Fatdgrafo,
Camardgrafo, Grabador o filmador v editor,

Procedimientos:

1) Solicita a los dibujantes de 3 a 5 story
boardg.

2) En una discusidn seleccionan e} story
board final.

3) Filma segun guidn grafico, edita Yy saca
el numero de copias, de acuerdo al numero
de canales de televisidn, para su
difusidn.

Esta seccion cuenta con camara,
grabadora, editora Yy monitores,

En esta seccion sgse realiza todo lo

relacionado a video, eventualmente
algunos trabajos a solicitud del Ministrg

1.
5 /



d)

Personal de Heal thCam

El personal de HealthCom, especialmente sy
Director, did sugerenciasg Rara la camodidad y
Seguridad de losg guatemaltecos. Considerando

el periodg eleccionario, que coincidie con
esta visjita,

Inform¢ de Sus actividades, asi:

a. Que sy aSesoria eg Para la Divisign de
Educacidn Para la Salud,

b. Que participa en las reuniones de
consejo de esa Divisidn, donde se
Programan y evaluan acciones.

c. Un esquema general de lasg actividades
que S@ desarrollan en los Nniveleg
central operativa, con enfasis en 1a
TRO, desde e) Punto de vista de
Comunicacidn (este tema, fue ampliado 2n
las reuniones Subsecuentes),

Se realiz¢ una reunidn con e} Jefe de 1la Division
de Educacidén para la Salud,quien did la bienvenida
a la delegacien guatemalteca,

a)

b)

d)

Prequnts las expectativas de]) grupo de
visitantes 4 efecto de reorganizar el
calendario y las acciones definidas para
realizar las visitas en e} interior del pais
0 fortalecer las mismas, Las’ expectativasg
coincidieron con lo que ya estaba Programado

Lo Que corresponde al dibujante
guatemalteco, Nno pudo Compaginarse como se
@speraba, debido a4 qgue la Produccidn de]
manual Para preparacidn de material de
Comunicacidn, ya fue elaborado, determinando
que mejor se integraria a uno de los grupos
qQue visitaria el interior del pais.

Serald los lineamientos Rara las visitas 2
las Regiones de Salud, / indicando
especialmente |ga necesidad de dividir g]
grupoc de guatemaltecos, de tal manera que dos
personas, visitaran 1a regisén v, (Depto. Je
Tela) y 1las otras tres la region III . 3an
Pedro Sula).

Solicite qQue se informara en relacion g
observado, agregando sugerencias
camentarios, que le permitieran enrigus=s.
las actividades en ejecucian.

Ty w



e) Informé que han logrado un alto nivel de
especializacidn, que les ha Permitido que las
autoridades de] ramo, les tengan Credibilidad
y falta amplitud de decisidn para la
Produccidn de sus Piezas de comunicacidn Y su
difusidn en e} pais.

B: EN EL NIVEL REGIONAL

Se visitaron las regiones numeros I y III,
omitiendo 1la numerag V, debido a que el vehiculo en
que se transportaba al Personal sufrig
desperfectos que imposibilitarcn el cumplimientg
de esa accidn.

La regidn numerog I, informd de las acciones en
desarrollo:

a) Que esta Capacitando a personal
Institucional en el uso de material, a
Personal voluntario en IRA, TRO, y PAI, a
locutores de radiodifusoras en DENGUE y

SIDA.
b) Experienciasg Y expectativas en el uso de la
radio, serald sus dificultades

administrativas para 1la contratacion de
radiodifusoras,su fracaso con algunas radios
Y desconocen el Rating.

c) Se expresd que se intents realizar un
monitoreo de 1la difusidn de mensajes, a
través de los veluntarios de 14 comunidad,
Y educadores pPero, que no se logre mayor
resultado y que no hay un monitoreg
sistematico.

d) Informaron que la litro-bolsa ha demostrado
su efectividad, aunque no hay un control de
cuantas se dan a cada madre.

En 1la regidn numero IIl, se did la bienvenida
a los guatemal tecos:

a) Esbozaron un esSquema general de lasg acciones
que estdn desarrollando en los distintos
servicios,

b) Indicaron 1os materiales que han recibido vy
cémo los han distribuido a 1gsg distintos
niveles,

/



C

La ubicacidn
integracidgn
acciones edu
Conocimientosg

c)

EN EL NIVEL OPERATIVG:
1. Se hizo un monitoreo
Comunicacian Yy educac

siguentes:

- Afiches en forma
- Folleto: "La Diarr
- Folleto: "“Diarrea
- Litro Bolsas.

de personal

de educadores y
para que

Cativas, aprovechando

medios
EsSpecialmente para los

de la existencia de
idn,

de corazdn

ea y la hidratacion
¢ Qué vamos a hacer?

la
desarrglle

de

2. Se recibid informacién de Que se utilizaban algunos
medios tradicionales camo los siguientes:
- Spot de radio
- TV de cartén
- Mimedgrafo
- Titeres
- Murales

3. Se establecig que existe una doble distribucidn
de piezas de comunicacidén, una Por el personal de
los servicios vy otra por los educadores de la
Divisidon de Educacidn para la Salud, como una
forma de garantizar sy llegada a 13 dudiencia.

4, Que no tienen un sistema de monitoreo para la
difusidn de radio, TV, distribucidn Y uso de
materiales, gp el caso de los Supervisores de logs
Césares (Centros de Salud Rural) estan
constantemente monitoreando la funcionalidad
administrativa Yy técnica de las auxiliares de

enfermeria, y son ]
salud.

0Ss mediadores con la regién de

en los Nifgg

\X\



Vs LECCIONES APRENDIDAS ;

1. Debido a las dificultades encontradas en la
Capacitacidn, la Divisidn de Educacign para 1a
Salud serala importante realizar Capacitaciones

en forma directa al pPersonal Operativo, lo cual se
ejecuta haciendo visitas rapidas de Monitoreo v
orientandg los aspectos que se encuentran
deficientes.

2. La distribucidn Y el uso de material educativa y
de comunicacidén, presenta una problemdtica similar
en Guatemala, Con la visita directa a] personal
operativo, en Honduras, estan ayudando a4 que este
Rersonal lo reciba Y lo use bien.

3. La medida litro, por medio de 1a Litro-Bolsa "y

Presenta situaciones que deben ser analizadas:

a) La conveniencia de entregar bolsasg sin
control vy mds de una vez, a la misma madre,
s decir,cada vez que el nifo presenta
episodios diarréicos, en razdon de gue se
requieren fondos especificos para sSu
pProduccidn. Se esta Preveendo la
disponibilidad, Para aquellas 4reas donde no
haya acceso a otro utensilio de medida.

b) En cada servicio de salud, han recibido

c) Otros usos de la bolsa, como: monedero,
protector de documentos, protectora de
alimentos, etc,

d) Hay dificul tades en la distribucidn de
bolsas y g veces en la de SRO. lo que expone
4 que tanto el servicio de salud, camo el
producto, pierdan credibilidad o sean
Sustituidos por lo mds cercano a lasg
expectativas de la madre.

4, ‘lLa Divisién de Educacidn para la Salud, realiza
reuniones el lunes de cada semana, caon el
Propdsito de evaluar las acciones realizadas o=n

los ultimes 5 dias hdbiles Y pProgramar Las
actividades para los siguientes 5, Se inc!..=n
temas de interés de la Divisidn y de relac:: =g

interpersonales.

10 N\



Estas SOn  reuniones MUy importanteg y lo
especial es que se realizan con o sin la pPresencig
del Jefe de 1a Divisién, lo cual muestra un altg
grado de résponsabilidag del personal,

Como una estrategia de trabajo, la Divisian de
Educacidn para la Salud, ha definido sy actuacion
en losg Programas de salud prioritarios, lo cual ha
permitido una mejor atencién Y menar esfuerzo en
la entrega de Servicios, lg que se proyecta en una
imagen de eficacia Y eficiencia.

Se esta utilizando la misma metodologia de
Comunicacion que en Guatemala con  un enfoque
diferente; sin embargo, 1la impresiédn eg qQue, la
falta de financ1amiento para las acCiones de los
Educadores del Nivel de Area, inhibe las
Posibilidades de impactg. Por ello, es deseable
la dotacidn de fondos a] nivel Operativo, como se
estd realizando en nuestro pais,

Se encontr¢ que la regidn metropolitana, ha
definido actividades radiales, del mismo corte que
en el nivel central (DEPS) lo que, desde el punto
de vista de la Similitud de Situaciones en ambos
paises, nosg sugiere la necesidad de un andlisisg
conjunto , Que nos permita definir si el deseo de
actuar en favor de 1la audiencia meta de nuestros
Praogramas o e} deseo deg demostrar lo que podemos
hacer, es 1o que nos esta impulsando g4 duplicar
esfuerzos y 4 no coordinar acciones, que
finalmente podrian ser de esta forma, mas
beneficiosas a esa audiencia.

VI RECOMENDACIONES :

1--

Buscar las estrategias que permitan una
cobertura mayor del pais, en lasg visitas de
orientacidn al personal operativo, considerando e}
numero reducido de educadores.

Integrar g4 Educadores de Area o Personal que
ejecuta sus acciones, en las visitas gl nivel
operativo.

Programar acciones de monitoreo sistemdtico Y

evaluar la "bolsa pladstica" en Su utilizacign como
unidad de medida para la TRN.

11 N



Imcluir dentro de las piezas de CoMmunicacidn y de
las acciocnes educativas, contenidos que ayuden g
orientar o] USO correcto de 1a bolsa Plastica,
Como unidad de medida litrg Para la TRQ y la
sustitucidn, Cuando ésta ge destruya o Ya no
exista la Posibilidad de obtener otra, sea por 1la
distancia o porque la Institucian No se las pyeda
pProveer,

Coordinar con la Dependencia especifica, para Que

la comunicacidn llegue despues qQue el producto
(sales y bolsas) este al alcance de la audiencig
y tratar de que el mismo, este siempre disponible.

Implementar vy/0 reforzar las reuniones Semanaleg
de consejo técnico, coma una medida de
Coordinacidn Y Seguimiento de la actividad
desarrollada por la Dependencia.

Que en Honduras, Se@ gestione o se Procure e]}
financiamiento PRara el nivel Ooperativo, con el
Propdsito de facilitar sy actividad,

Dado que en Guatemala :e ha logrado esta
accidn, incluirla Como parte del contenido a4
observar en sy visita a nuestro pais,

Promover reuniones con los distintos niveles de

la Institucidn de salud, para la coordinacidn de
actividades, la mejor utilizacidon de los recursgs
y el mejor dprovechamiento de las pbtencialidades
del personal, en beneficio de la audienciaj Y, por

lo mismog, Para evitar 14 duplicacidn y/o
desperdicio de esfuerzos en la elaboracien de
piezas de comunicacidn % otras acciones

relacionadas.

Es importante seralar dos aspectos:

a) Que estas recomendaciones se hacen para
ambos paises.

b) Que se reconoce la posibilidad de que 1la
falta de tiempo, haya impedido el
aCCese a 1la informacidn de que se esten
ejecutando lasg acciones recomendadas u otras
que favorezcan las situaciones encontradas,

1a



VII. ANEXos:

A)

B)

c)

D)

E)

tsmq
051289
INF-HOND . 89

LISTADO DE PERS
SALUD DE HONDUR
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OFICIO DE AGRADECIMIENTQ
PROGRAMA DE VISITAS

ONAL DE LA DIV
RS,

LUGARES VISITADOS.

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

ISION pg EDUCACION PARA LA
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INTERCAMBIO INTERNACIONAL DE CONOCIMIENTQS

DIA 20:

8:30
a 13:00

14:00
a 17:00

15:00
a 16:30
DIA 22:
8:00
a 12:30

14:00

DIA 23:

8:00
a 1a2:15

14:00

a 19:00
DIA 24:

?:00

16:15

INFORME DE VISITA A HONDURAS

CRONOGRAMA DE VISITAS

Divisidn de Educacidn Para la Salud

Jefatura de Area Metropolitana, Seccidn de
Educacion Para la Salud.

Salida de Qrupos de trabajo hacia la Regidn #3,
San Pedro Sula.

Jefatura de Region # 3,

Unidades de Productoras de cservicios de:

Chamalecdn y San José Milagro y Dos Caminos.

Unidades Productoras de Servicios en: Colonia
Rivera Hernéndez, Calpules y La Lima.

Unidades Productoras de Servicios en: Choloma Y

Puerto Cortez.

Salida de grupos de trabajo a Teqgucigalpa.

Ubicacieén de Hotel.
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DIA 25;

8:00
a 12:30

14:00
a8 16:00

DIA 24

DIA 27;

8:00
a 11:00

18:00

Divisian de Educacign Para ]g4 Salud.

Elaboracidn
de informe de viaje,.

En Hote] Plaza, continuacidn del informe de viaje,

Paor actividades eleccionarias en el Rais,

no se
realizaron Ootras visitas,

. Participacidn

para informar v
evaluar |g realizadg la Semang anterijor,

Comunigag “Valle de Angelesg",

Salida a Guatemala.
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To: Diane Urban
From: ceciie Johnston(, oL
Re: Formative Researcn for Guatemala

Date: January 2, 1990

Critical to include various languago groups (Spanish-

Speaking ang the Mayan dialects) n the 1ntarviews. A final
total of 100 respondents 'S a good @stimate, This project

3. KA LVvey: The baseline Survey was completed in 1987 ang
offers eéxcellent Quantifiaple nformation Oon beliefs about
the causes of diarrhea, treatments used, ang the incidence
of ORS ang SS8S usage. A Second wave 1S planned feor 1390,

1255 23rd Streer, Nw
Washington. DC. 20037
1202) 8621900

Telex 19760) ACADED WsH
Fax 1202, 862-1947

—

-~


http:erious.at

4. Ere-Testing: This g recommended for all print ang
broadcast materials, This résearch can be conducted with
concepts, with rough éxecutions, or With the fina) finisneg
Products, Focus 9roups or Oone-on-one ntervigws are the
Preferred format. One-on-one interviewg Avo1d the piag of
Peer pressure and Consensus th1nk1ng and might Prove very

Sizes for a4 pre-tast generally range from 50 to 250
respondents from the target Audience, Six weeks 18 a usuya]

‘Given your time constraintg and the obJectives outlineg
earlier, 1f YOU conduct any Formative research at all, would

particularly useful for gathering the exploratory nformation on
behaviorg and attitudes associated with diarrhea ep1sodes, If at
all POssible, the focus groups should pe conducted firgt SO they
can supply 1nput to the more Structured mini-kap Survey,

S. EQQM&.QLQHR&J
® To explore ideas that mothersg have about diarrnea and
child health, .

® To examine reactions to different Concepts ang
éxecutions for the 1990 campaign,

® Each group Will include about ten mothers who have
children under five,

® To best represent regions ang the dominant 1anguages
and dia]ects, we recommend a total of ten 9roups,
divided as follows:

= Altiplano (Urban) 2 Groups in Spanish

= Coast 2 Groups in Spanish

= Jungle 2 Groups 1n Native Language
= Highlangs 4 Groups, 1 8ach in the 4

native 1anguages

Perhaps six could take Place, two each 1n 1tiplanc.
the Coast, and the Highlangs.

® Since the incidence of ORS usage (7%) and sss usasge
(2%) 13 so low, triers should not bpe Segregated as ;
group. Both triers ang non-triers alike should se
interviewed together in the same sessions,



x Oescr1pt1on of ”typ1cal" 1nc1dent (ch11d,
t1m1ng, severwty, treatment. 8tc.)
Why certarn foods are/areg not 9lven
which Prompt cartap treatments
Signs of the Severity of the dlarrnea

of sever1ty.
= Past exper1ence wWith ORs or Sss
Frequency of use

How mixeq?
Reason for use for that 1nc1dent
®

®omox o

= Sources of information for Chilg healtn

workers, etc.,)
Media Sources

=~  Why Shouylg Mothers use Litrosoi» Other ddvantages
of Litroso)

= How would yoy Persuade a mother to use the
Litroso] Product?

- Reaction to Concepts

x Reactions to COncepts fron the Agd Agency
Which PUBlic Service messages appear mogst
Persuagive->
Suggest1ons for 9xecutiona) 8lementg
(characters, vignettes. etc.)

Input from the focus groups shoulg Prove usefy] 0 tha
ad agency ag they Continue to develop the Campaign,

If done Prior to the m1ni-KAP. the focus groups wi i
help with question wording, content ang response
category alternatvves.

From start to f1nish. the focus group Project wou g
reqQuire about tan weeks,
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® If there 18 no_extenswe subgroup analys1s, then 3
total Sample S12e of 250 wWould pe reasonaole.

® Major advantages of the mini-kap Survey oyer the focyug
droups arg:

- Avo1d1ng the biag and peer Pressure that can
result when respondents are interviewed ‘together

- The_samp]e 'S drawn on a probabilistic, SCrentif, .
basis, and as Such, can RProduce measurgg that arg
representat1ve and Fully projectable to the

underlying target Audience of Guatema]a MOothersg,

® Suggested 1nterviewing topics include:

=~ Symptoms ;hat prompt awerenese of'severe drarrhea

=~ Symptoms that Prompt yuge of ORS (On1y 22 MOtharg
are éxpected to have used ORs so responses LS tnrs
question may be minima])

= Role of health wWorkers

Type of "advice 9iven

When ang where

Perceivegd usefulness

Qua!ity of interact1on with health worker

N % n

- Knowledge of ORs

Initiai Source of awareness
Knowiedge of mixing nsStructions
Reasons to use Litrosol

How woulg YOU persuadge 4 mother to use
Litroso] (A SoCio~drama would work well
here)

% N o n

- Demographics

® The open-ends should pe coded by a trajned Staff .--n
response Codes COmparable across the different
Ianguages.



Oata shoyiq be comouter-analyzgd, Cross~taou1at::ns
and Summary Statisticg Shouig be calculatec for
Subgroups,

Subgroups Smallg, than sq respondents Wi1ll have a lar.
error range ang Shoulg be Avo1deg 1f RPOSsiblg N the
s

Percentage @stimateg based on the 8Ntirg Samplg of 235¢
Mmothersg w11l bear N error range of . 6. percentage
point

will pe fami1y3, With the sam911ng Procedureg, An
Outside Suppliaer will also pe needed for the gar;
18,

ve researchp component woulg require, Keep me PCsteqg as

8volveg and we can continye to flesh out the detai g of

28
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TO:

FROM:

RE:

compl

l.

CABLE

Robert Clay DATE: December 18, 19g9
Mark Rasmusen

Richard Martin

Trip to Guatemala, Robert Hornik, January 21 - 25, 1990

Robert Hornik from the University of Pennsilvanya to
y with the following Scope of work:

Discusg plans to evaluate the impact of the Communication
companent of the Child Survival Pragram incorporating
elements of EpP] and ORT by holding meetings with the
Ministry of Health, USAID and INCAP.

Draft a revised Plan of action.

Train Promotion Unit Research staff in:

a. Procedures to select target angd small samples in
general,

b. Procedures to select samples in Guatemala.

c. Information about choosing alternative sites to include

in samples for joernadas and tetanus toxoide.

d. Existence of sppropriate computer programs to help
select samples.



3620 Walnut Street Philadelphin, Fennsylvania 19104-622¢)

THE ANNENBERG SCHOOL

Diciembre 7, 1989 Q.Q MMUN] CATIOQ N

; lz.'ll'L'lf.Yl'l')' 0F /'L.V.\.S)'/‘ll‘
Jose Romero

HEALTHCOM
Tel #: 37-22.38

Qucrido Pepe,

Diane me ha dado U mensaje indicando 1y deseo que atrasemos |y
implementacion de la dlima tase de |y evaluacién, = g me explicd que I3
campafia para TRQ ny empieza hasta fines de enero fo mgs temprano, vy que
prefieres esperyr hasta que esra fase ya esté en marcha antes que hagamos |y
Encuesta. Yo entiendo esto y lo acepto; no quiero hacer yng evialuacion de yna
tus# que no ha pasado. Pero tengo unas preocupaciones que vale la peng
mencionar y aclarar contigo.

I (Hasia cugndo €Stas pensando  atrasar e estudio?  ;Cuindo Piensas que i
podremos esperar ver efectos en Ia poblacién de 4 tampafia TRO?  Quijerq
enfocar el prohlema, No recuerdo, en este moemento, cuando tmpieza y cuando
termina la estacion de diarrea.  Pero vamos 8 decir que atrasamos hasia abril,
¢Yd esta terminado la estacion de diarrea? (Es posible que vamos a encontrar
menos gente con casug recientes de diarrea y con Casos menos serigg que
podemos  encontryr ¥ enero o febrero?  Egpe problema es mgs importante
recordando que el estudio de base se hizo en febrero-- Y Su comparabiiidag con
un estudio hecho en avrj| (81 el primery ey durante (g estacion de diarrea y el
segundo, no) eg dudable,

2. Tengo miedo (ya si el esmudio se hace €n enero o en abril que mucho tiempg
haya pagado desde el estudio de base. Egtq puede afeciar Nuestra capacidad para
utilizar |a comparisién enqre resultados inmediatos y resultudos de hace tres
afos para inferir log efectos dej programa HEALTHCOM ep Guatemala. Y,
SUpONgo  que muchas ofrsy actividades (no de HEALTHCOM) han ocuridy entre
los  eswdios, Y curlquier cambio que observamos puede atribuirse jgualmente a
estas otras actividadeg que & las actividades de HEALTHCOM. i solo hacemos una
comparisién antes-depues  solo podemos deeir que ha cambiado or no han
cambiado conocimientos y/o  comportamientos especificns,  pyr €so, es
necesario  pensar en estratégins  seriay Para mejorar nuestra habilidad (e hacer
atribuciones si eg pogible,

Tengo dos clases de ideas para hacer esto.  Uno es menos fuerte -- incluir en el
cuestionariy Preguntas  especificag que nos permite indjcar cuvales personas
cstaban expuestas o no Expucstas 4 los canales Yy mensajes (el programa
después comparar los gy ETUpUS para ver si actgan en forma diferenta, La
otrd idea es tratar de incluir en 1a muesirg dreas del pafs Que son comparables
Pero que recihieron diferentes niveles de cxposicion u los companentes o)
programa.  Una parte (e) pals se sierve como control para I3 otra frea, No hay
gran problema en definir arcas comparables . podemos utifizar jos datos de)

3. Supongo que la evalvacién tiene que incluir no sélo log efectos de la
campafia de TRO Pero también oy efectos del programa (e inmunizaciones. (Es
posible que i dtrasamos el estudio tinal para poder ver los etectos de a
campafia de TRO que estamos sacrificando nuestra habilidad de madie 1.

J

lLelephone 213-898-7011 Fax 215.898.2012.4 Iuterne admm@asc_upenn, edy Telex 106700300



efectos del Jag campaflas e inmunizaciones? No estoy Seguro  cudndo estaha |3
tltima actividag de inmunizaciones ¢ i van a tener olras jormadas anes que
hacemos la siguiente encuesta, Podemos ver efectos en comportamicnto hag,
un afo (més o menos) después def evento utilizando a4 larjetas (e vacunacign,
PEro yo ereo que se nos pierda la habilidad de medir ofrog aspectos de |la
‘ampaty como son e} nivel de exposicion a |3 campafa y sy Mmensajes gj
demoramos tanto  tiempo.

Yo creo que tenemos que discutir eslas  cosas muy a fondo, También Supoango
que tenemos que discurr estas cosas con Iy gente del Ministeriv, AID Y INCAP,
No creo que podemos hacer et por teléfonn, pero qQue ses mas i) hacerlp
tard a4 cara.  Necesito entender exactamenqe cuales son pyy planes para
implementacisn Y W ovay 4 querer entender que son los cosiog y los beneficios
de estratéyiyy alternutivay para  evaluacign, Desp: necesito  discutir con
INCAP os detalles (e cualquier estudio que queremos haeer, Creo tambigy que
&S importunte que hacemos esiy discusion antes que 10dos tus planes de
implementacicn esten fljos, para ver Si es posible modificarlos Para  asegurar
un juicio evaluativo mas seguro. ;Eg posible que podemos reunir en Guatemaly
durante la semany del 15 de enero?

Sabiendo que vay 4 estar muy involucrado con el desarollo dge |4 campaila ‘T'RO,
trato de no exigirte demasiado tlempo. yn horario puede ser que empezamoy
“On unas horas junqyy ®1 que trato de entender las actlvidades hechys
planeadas, Después hago un plan borrador (e evaluacién, Reunimoyy juntos
Orra vez para Yue yo te presento e plan y llegamos a yp acuerdo tentative
Después, junros si tienes tiempo o ¢un Shenny u otra g O puedes, presentamos

neguciamos un acuerdy con INCAP sobre sy rof con fechas y todo, En total dehq
estar 3-4 diuy.

¢Que piensay? Espera que cuando i y Diape estén juntos que pueden lHamarme
Para hacer planes.

Saludos a Lucy,

Atcmamcntc.

B

Robert Hornik
Profesor
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Ministerio de Salud P\ibljcay Asistencia Social

Feccion Genera) de §

Proyecto lnmunizacién/TRO/

Supervivenci, Infaneil,
Av, 2.25 Zona 2 Te
Guatemala. C.A.

Doctor

€rvicios de Salud

NUM.WQELLJQ£§T§2““
.ERM/.EJ:.J:.-.

REpr, .D.R..

": 21485' Al contesaar NTvase mencton,
Nimero de teferencia de esan

Guatemala.
8 de diciembre de 1,989,

Elmer Marcelo Ndfez

Jefe Departamenco
MATERNOQ INFANTIL
D.G.s,s,
Presente,

Doctor Ndfez:

HEALTHCOM,

Archiwvg
L,

SALUD PARA TQCOS Los GUATEMALTECOS
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Ministerio de Salug’ pypjicy

Y Asistencia Socia]
Direccxég General de Servicios de Salud 8 “'\\
9a. Avenidg 14-65, Zona | Tels. 21801 aj 3 Y 336071 a5 | rus.
C. A.

——-—::::::::::::

Alunu-rinu-mqu.u.
Nﬁ-ua:mnnaa-am.

Guatemala,
& de diciembre de 1989,

Miss

Diame Urban
Directora Adjunta
Proyecto HealthCom/washxngton
Presente.

Misg Urban:

Camo eg de su conocimiento, la cir
Administracidn del Proyecto PAI-TRO

Rara a3 adjudicacidn
CO0municacign en lasg
correspondiento.

Cular 10-89, emanada de la
'y @stablece COmMo pasg Previag
inados 4 las dCCiones ge
elaboracidn del Plan

El dia

Y A ™ %

por lo que ne o4 gralo 5! DGCuChJ"i, .
oficinas gqe M.S.H, ¢ da. Ay, Yy 10a. calle 2ona 1%, E it e
Sto. Nivel), lo cual Permitirg enriquecer el dporte de esa
de Salyg,

el Arag

Je
223l de comuﬂi:a:::“
invitarlo 5o R o

(]
2]

Araa

Atentamentc,




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA S0cC1AL

DIRECCION GENERAL

PROYECTO PAI/TRo.

DE SERVICIos DE SsALup

PLANES DE COMUNICACION DE AREAS pg SALUD

PRESENTACION

AGEND A

Blenvenida Y Propdsitos de la reunisn
Dr. Francigsco Bermidez Vila, Director Gral.
de Servicios de Salud.

Antecedentes Y actividades realizadas,
Lic.0Orlando Marroquifn Cajas,
Coordinador Componente de Promocign.

Plan dq Comunicacisn
Dr. Zo&1 Leonardc
Jefe de Area de Salud de Baja Verapaz,

Plan de Comunicacisn

Dr. Salvador Rosales Alegria

Jefe de Area de Salud de Pecén.
Compromisou Administracivos

Dr. Esteban Andrino Alvarez,
Coodinador Gral. Proyecto PAI/TRo,

Preguncags Y respuestas,

\
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- /Academy for

Educational
Development
|AXD
MEMORANDUM
January 4, 19;5
To William A, sinﬂ:n
cardo p. v eta

Mark Rasmuson

Diane Urban —

Qiris Perry

Subject: Task Order No. 3
IQC with Publ imerca, S.A.
Contract

No. DE-IOIS-C‘OO-SOG:!-OO

Healthoom 1 Project
AED Project No. 242700

1255 23rd Streer, N W
Washington. DC. 20037
12021 862-1900

Telex 19760 ACADED WSH
Fax 1202) 362.1947

\//


http:128,703.74

A.

TASK ORDER Ng, 3

SERVICES

Under Article v, ”Ordoring" of the
subcontract between the Acadcmy for Educ
Inc. (AED), and Publimorca, S.A, j

indefinito Quantit,
ationa] Development,
° 1Ssued n dccordance Wlth

duthorizesg Publimcrca, S.A. to RPerfaorm the followzng

Services:;

* Implomnntation using Personng] spocialized in
media buying ang monitoring.

" Purchaso and dNalysig of Surveys in the country (Qwn
and Multivex), 5 :

* Pr-paraeion of a budget that contomplaces Probable
Changes jn the @xchange rate. .

» Dotormination of the adequate mMe@dia mijx for the Chilg
SuUrvival Campaign,

» Follow-up of the material in the different mediq

* Daily Control; T®porting and monitoring of four 7Ty
Channelsg

* Control and monitoring of the radio scationq of the
Caountry

* Analysgig of the GRP’g obtained in the Campaigns.

» Analygig of quidel ings - Projectionsg with actual
broadcalt.

* Universe ProJections

L4 Computari:ed Sinulation of quidel ineg

» Rnalysig SFf riig direcrt coae of Jdonateyg broadcaszt e

. N3l ,sis AL SN S8 400 Sf  the December. Y ngy
Februa, RIS ER Ol 3 ooidel i reg

L2 Y

Y
BEST AVAILABLE COP



http:7:444.dv

» Write a report on MONitoring ang ®valuation

* Present a Complete report 4nd 10 copies

* Proparc monthly financija] statcmonts, SuUppor teqg by
lNvoices.

LOCATION

Publim.rca, S.A. shall Perform a1} Services duthorizeqg Jdnder

this tagk order in Guatemala.
PERSONNEL REQUIRED

In porforminq

the Sérvices reQuired by

Publim.rca, S.A. shall Provide the following R@&rsonne] :

* Luis Bollat

* Rosa Ma. ge Cascrocondc

* Leonor de Urizar

* Luz Elena Bollat

» Perla Gonzale:z

» Susana Palaciosg

* Luis Aguirre

* Rossana Flores

»* Luis Ricardo Bollat -,

* Maria de] Carmen Montenngro

START DATE AND END DATE

REPORTS

Qn g before 3 i 154
del1. e O copi=c &7 45 &
Sui L 1val) theme, ;. SCaiish -,

task orde- shall pa effectiv
shall terminate 'O earlier than Ma
the @exchange rate in effect when t

1990,
toad Report. an the
the fal lowing:

Prosidcnt

Chier, Media Planning
Chiof, Media Traffic
Account Executive
Assiscant, Media Planning
Allistant, Media Planning
Assiscane, Media Traffic

Socrotarial Support
Media Traffic Department

Computer Director

Socrotarial Support
Executive Department

1989, ang
1990 depending sn

ime is PUurchaseqd,

Publimerca, SHiAT,
ls=

{7 W
1
w

N DISP Ay ey ZCory \]



- Or, Jose¢ A, Romero
Project Director
HoalthCom/Guatnmala
18 Calle 3-39, Z2ona 10
Guatomala City, Guatemila

and on the énd. Chilg Surviva] theme on March 2%, 1990. This

Final Report shall incluge a monitcring andlysijg (See
Appcndix "A'),

APPROVED MEDIA PLAN

AED/washington hereby APpProvesg the masg media plan Inclugeqg
4S Appendi x A to this Tagk Order, If the @xchange rate
changes when time ig PUurchased, there Will be ddjustmentg

In
the length of time that the Campaign jg on the ajr,

FIXED PRICE

Based gon the broadcastinq Costs listeg in the dpproved massg

nedia plan (see Rppendi x At the total fixed Price of this

Task Order shall pe us !188,703.74 (QQBI,IS?.QE at the
- o

SCHEDULE PAYMENTS

In 3CCordance with Article I[x, “Paym.nts and Invox:es.'
Publimorca. S.A. shall invoice RED, and AED shall pa.,
Publimorca, S.A.,,according to the following Schedule:

» 100% of nanthly expenses billed gn the lagt day of each
month, bogxnning on December 31, 1989,

* Payments faor expenses billed during the monthsg af
January and March, 1990 will pe made only after
acceptance by AED of the fina] repart fgor the
individual Campaigns,

» Taotal Rayment sha]) Not exceed the tota] fixed prics Q. £
$128,703. 7 ‘Q431, 157, 32 at the e&xchange rate of Q3.35
to 1),

# AED shal] =% 155 tegt efforts to pay Publimerca. S.A,
within 30 LSS "eceipt of Publimerca, S.A.'s NCR =t
invoices,

~ED 3ng Pubime, . .. 3g ee that the fived prica Sl e o

'azk  orger eCE & S S| obligatian 5r SEDRE st

celling Pvice, -- fa=l bt S Cer,

z

BEST AVAILABLE COPY



http:S129,703.74
http:apaigns.fr

AED and Py

blx‘morca. S.A. hereby Sxecute thig task orger in
dcceptance o its termg and Conditiong ANd  those of the
Subcontract between Publimorca, ‘R., ang AED:
PUELIMERCA. S.A, ACADEMY FOR EDUCATIONAL
DEVELDPMENT, INC.
- .0
_(4——— &
R —
-’:“.‘.’.5’..”32‘.‘.---------__-_ __¥illiam A, Smiry
Mame Name " TTTTSSSteeee L
_lir_e._sége_n_t__________________ __,__gx_e_c_u_tive Vice President
Position PoSitign
s ey 190
Date Date

A
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LUGAR:

FECHA:
HORA:

Palacio Naciona}
Ministerio ge Salud

18 de diciembre de 1989
10:00 horas

Palabras de] Director de AID, sr. Anthony
Cauterucci

Palabrag del Excelentisimo Sernor Ministro de Salud,
Dr. Carlos Gehlert Mata

Saludo a 1pg Periodistag asistenteg

Fin de reunion
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Para el Desarro). @u‘fﬁﬁﬁcum

Educativo

International Divigion ]
MENM OR A N Dy M
Az Maggie Fisher, INCAP DATE, las189/89
DE : Diane Urban, Healthcom bu
REF . Reunidn, Diciembra 13, 19g¢

Fue yn Placer tener 1, oportunidad de visitar INCAP Y hablar
Contigo!

Como hemosg discutidu, Y0 hare 1o siguiento:
a) Hablar coan e} Componento de Promocidn acerca de entab] 3,

colaboracidn entre ellos @ INCAP, Comenzangg ConNn unag reunign
en el mes de enero,

1255 23¢d Street, N.w.
Wuhinnon, D.C. 20037
(202) 862. 1900

Tdex 19760) ACADED WsH



AR D) [+

MDYy

A Orlande Marroqufn. Compen iz b de Frcancie iy,
DE ; Diane Urban, |lpa; thtam PHU

FECH# 1S de diciembre. 198>

FEF s

Colabﬁractbn Can THCAF

Hab 12

cen la g3, faggie Fisher
Dncumentacidn (=)

Jere de 1

l_l,.l.'[ Wi les
InFormacldn de IR Alouim= MESmby o o
berscnmal, GISEIMSE - Gl (1 Pozibhilidgsag (#]a) colJb0-acnmu UG & e,
iuftxtuclbn Vo) Cmmpmuente de Pummmmabn. Ella by raee, 5 i3
FeUnirse ey UStedpg o finaley de ene) ¢, e Quetay g, el qiim
Cemenzaramas ] rela:10narnos Can elles,

Fren e fFavar, Avisane los Avances sobire

2ste AsSunte .

C.C. Miggie Fischa),

LHC SR
Joca Feme

rCo, Hea]thCom
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GUATEM.AL/\ COUNTRY PLAN
1990

PIanning[Management

. HEALTHCOM

-~ Full-time resident advisor
-- Backstoppmg in Washmg!on, DC, for technicay, tinancial, ‘ogistic Matters 4y
mai|, Phone, fax, ang visits

. Design Plans angd budger for 1990 aCtivities
. Write monthiy Programmatic and financig) reports
. Conduct work with ag dgencies

"> Manage ag agency activitjes
== Liquidate accounts

. Develop and revise |oca| Communicatjon Plans for Ep| and ORT

. Coordmate with PAHO/UNICEF/Rotary Internauonal to strengthen joint ERI/OR T
effort

. Design ang 'mplement secong national conference on ORT

. Design plans and budget for 1991 activities

activitjes
. Send team to Annenberg School for Communzcatxon {0 analyze results
. Present results to MON and A.1.D.
. Conduct behavioraj analysis Studies of health worker/mother Interaction in Clinics
. Pretest tnstructions for use of plasec liter bag, as we|] as other loca) materials
. Monitor mplementation of loca| Communication plans



Media Progamming

. Tetanys toxoid Ccampaign for Pregnant Women
. Nationa| Vaccination day Campaigns in Aprul/May/June 1990
. Work with ad agency (o Produce the Communicatign Plan ang Materials (o Support

. Develop media plans fur all Campaigns

. Conduct ORT campangn--Aprll-August 1990

Fac&toJace Prggramming

. Develop local communicartion Plans ang aCtivities for Nationa| Vaccination cays,
Foutine vaccinatjon Programs, and ORT efforts

. Teach techniques (o Improve face-to~face Communication in Individuga| and group
settings

. Retrain ECOs, local Communication éxtension agents/volunteers

Trajm'ngﬂnsu'tutionalization

. On-the-job training ang workshops ins

*=  behaviora] analysis
== effective interpersona| COMmunication techniques

°T  Creation of media plans

~ Management of a4 3gency activities
" Monitoring of locaj aClivities

" feaching skijs

-~ photography

Tt local vigeg Production

. Presentanon at Internationg| health education conference for Latin America in
uly
. Trip to Honduras 1o study monitoring techniques ang traditional yse of media



