CAPITULO IX

La comunicacién social
en el manejo de los problemas
psicosociales en
situaciones de desastres

Martha Rodriguez J. *

uchos de los problemas de tipo psicosocial que aparecen en una
emergencia o desasfre podrian evitarse o reducirse haciendo un uso
mas eficiente del intercambio de informacién vy de las estrategias de

comunicacién social.

la comunicacién, en un sentido amplio, como base de las relaciones socio-
les, implica inferacciéon, diglogo e intercambio de informacién entre actores que
generan conocimientos y aprendizajes, y favorecen la toma de decisiones. El acto
de informar se refiere mas especificamente a la transmision de datos, mientras que
la comunicacion es un proceso més complejo e inferactivo que implica la respues-
fa de quien recibe el mensaje (1).

En situaciones de desastre, la informaciéon y la comunicacién son funda-
mentales para lograr reducir los problemas psicosociales. El infercambio de infor-
macién entre las victimas de desastres es lo més comin y se produce de un modo
directo, de persona a persona, o enfre grupos de familias y de la comunidad.
Sin embargo, nadie puede negar el papel trascendental que en situaciones de

* Funcionaria de la Organizacién Panamericana de la Salud/Organizacién Mundial de la Salud.
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crisis juegan los medios de comunicacién masivos como fuente de informacion
fanfo para las poblaciones afectadas como para las poblaciones externas
(nacional e internacional).

Desde el punto de vista del sector salud, es importante preparar con antici-
pacion un plan para el manejo de la informacion antes, durante y después de la
emergencia, que posibilite un adecuado manejo de la crisis, incluida la profeccion
de la salud mental.

En Cuba, en el caso de los huracanes, se ha logrado reducir el nimero de muertos median-
fe la coordinacién inferinsfitucional entre los cientificos, las auforidades y los medios de comunica-
cion, el desarrollo de procesos de educacion y comunicacién hacia la poblacion y la alerta tem-
prana.

"En el 2004 Cuba mostré su eficacia para proteger la vida humana en los ciclones. En agos-
to, el huracan Charley dej6 sélo un saldo de cuatro muertos y 70.000 viviendas gravemente
dafiadas. Un mes después, cuando el huracén Ivan pasé por la isla, hubo que evacuar a mas de
2'000.000 de personas, pero no hubo ningln muerto. ..

Unas 72 horas antes de la llegada de los ciclones, los medios de comunicacién dan la aler
fa y los comités de proteccién civil verifican los refugios v los planes de evacuacion. La instruccién
de desastres forma parte del programa escolar y todos los afios se hacen ejercicios de evacuo-
cién antes de que empiece la temporada de huracanes. la mayoria de los adultos tiene un buen
nivel de educacién y comprende lo que dicen los funcionarios y meteorélogos” (2).

En las comunidades, muchas veces surgen acfitudes de negacién o desafio
al peligro que conducen a una falta de preparacion para enfrentar la emergencia.
Desde el émbito de la comunicacion, se puede ayudar para que la poblacion
pueda comprender la dimensién del riesgo, identificar las zonas de peligro y cono-
cer las medidas para prevenir, mitigar y enfrentar de mejor manera un desastre; de
esta forma, se contribuye a reducir el temor y la afliccién, evitar la desorganizacion
y aliviar el sufrimiento de las personas afectadas. “los damnificados necesitan infor-
maciéon fanto como agua, alimentos, medicamentos o refugio. La informacion
puede salvar vidas, recursos y medios de subsistencia” (3).

Algunas recomendaciones de la experiencia de Tamil Nadu, en India, después del tsuna-
mi, expresan la necesidad de celebrar consultas con los damnificados y apoyar procesos de
comunicacion con fecnologias simples, para que las prioridades de la poblacién més vulnera-
ble integren los programas de recuperacién, asf como reforzar los vinculos de informacion con
redes locales (4).
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El rumor, el chisme, las noficias sin confirmar o de cardacter alarmista, y lo
falta de infercambio de informacién y coordinacion entre las instituciones y la
poblacién afectada, son factores que confribuyen a aumentar los problemas psico-
sociales en situaciones de desastre. Lla poblacién necesita conocer répida y abier-
tamente sobre los principales problemas y soluciones, y cudles son la situacién real,
los albergues disponibles, las amenazas, los mecanismos para integrarse a la
reconstruccion, efc. Es indispensable lograr una comunicacién efectiva con los
damnificados para garantizar la confianza, la tranquilidod y una respuesta més
adecuada.

"Ademds de limitar el acopio de la informacién, los organismos de ayuda podrian hacer
md&s por informar a la poblacién damnificada porque eso confribuye a suplir sus necesidades psi-
cologicas... Después del tsunami, algunos organismos ayudaron a la gente en la bisqueda de
parientes y amigos desaparecidos, utilizando teléfonos via satélite. En Sri lanka, la Cruz Roja
Belga explico las causas cientificas del tsunami a los damnificados para acabar con la supersti-
cién de que habia sido un castigo divino. La prensa local puede desempeiiar un papel defermi-
nante en lo que se refiere a dar informacién vital a los damnificados...” (4, p.7).

Planificacion de la comunicacion como una
herramienta de trabajo en el ambito de la
salud mental

la planificacion de la comunicacion en el dmbito de la salud mental inclu-
ye esfrafegias y acciones que permiten disminuir el riesgo psicosocial y el impacto
de los desastres en la salud mental de la poblacién. Debe guardar coherencia con
la estrategia global de comunicacion del sector salud y debe estar en correspon-
dencia con los planes generales de gestion del riesgo que se desarrollan inferinsti-
fucionalmente.

A continuacién, se presentan las
principales fases en la planificacion de
la comunicacion (5), con algunas pre-
gunias orientadoras que fendran que
adaptarse al tipo de evento, a las
caracteristicas de la afectacion y a la
realidad social y cultural de la poblo-
cion afectada.
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Fase Preguntas orientadoras

Diagnéstico de la situacion sCudl es el contexto social y cultural?

5Cudles son las principales percepciones frenfe
al riesgo o el desastre?

sCudles son los principales problemas psicoso-
ciales de la poblacién?

sCudles son las principales instituciones y cober
furas en el sector salud que frabajan en el tema,
y los recursos humanos?

sCudles son los principales medios de comunica-
cién, lideres, espacios de encuentro y materiales
de comunicacion disponibles?

Definicion de propésitos y obijefivos sQué queremos lograr® sPara qué? sDonde?
3En qué tiempo?

Identificacion del publico objetivo sA quiénes estén dirigidos los procesos de
comunicacion?

Principo|es actores 3Con qué instituciones se va a llevar adelante el
plan? sCon qué recursos humanos se cuenta?

Estrategia 5Coémo se va a llevar adelante?

Soportes o herramientas de comunicacion sCudles son los materiales con los que se cuenta
o se debe producir para cumplir los objefivos pro-
puesfos?

Cronograma de actividades sQué acciones se van a realizar de acuerdo con

el objetivo y la estrategia definida? 5En qué tiem-
po? sCon qué recursos? 3Quién va a ser la insti-
fucién o persona responsable de su ejecucion vy
seguimiento?

Evaluacion continua sSe cumplen los objefivos y resultados
esperados?

El diagndstico de la situacion implica evaluar las necesidades de informa-
cién y comunicacién. Para esto es muy importante contar con los resultados de la
evaluacion de dafios y el andlisis de las necesidades en salud mental en situacio-
nes de desastre (capitulo Il). Se debe fener en cuenta el tipo de desastre, los facto-
res culturales, religiosos y sociales de la comunidad afectada, entender sus percep-
ciones, senfimientos y acfitudes; también, identificar las modalidades y formas més
frecuentes de recepcién de la informacién. Es necesario defallar los medios de
comunicacién existentes en el territorio (radio, television, periddicos, revistas, efc.),

los periodistas especializados en salud, asi como los lideres y autoridades comuni-



farias, religiosas y politicas que, en alguna medida, generan o influyen en la infor-
macion vy su difusion.

los objetivos del plan de comunicacion social del componente salud men-
fal para enfrenfar una emergencia o un desastre son los siguientes:

* Apoyar la divulgacién de informacion y el desarrollo de procesos de
comunicacién para disminuir los factores de riesgo psicosociales.

* Favorecer los cambios positivos de comportamiento, habitos y actitudes
de la comunidad.

* Propiciar diglogos, asi como el intercambio de informacién e inferac-
cién entre los diferentes actores, para contribuir a reducir la tension y
la afliccion.

Ahora bien, cada evento adverso y cada momento del mismo nos obligan
a plantear objetivos més especificos de acuerdo con las caracteristicas y necesido-
des de la situacion.

los principales actores del proceso comunicativo en una situacion de emer-
gencia o desasfre son la poblacién afectada, los miembros del sector salud, el per-
sonal de ofras instituciones (socorro y rescate, ayuda humanitaria, efc.), los medios
de comunicacién, el sector educativo, los gobiemos locales, la comunidad cientfifi-
ca vy la poblacién en general.

los grupos especificos a los cuales van dirigidas las acciones estan detfer-
minados segin el impacto psicosocial del desastre a nivel individual, familiar o
colectivo; debe tenerse especial atencién con los nifios y adolescentes, ancianos y
mujeres. La definicion de piblico objefivo permite delimitar el confenido, mensajes
y seleccionar los canales y medios que se van a utilizar.

las estrategias deben ser flexibles y combinar adecuadamente los recepto-
res y los medios de comunicacion, enfatizando la importancia de las caracteristi-
cas propias de la comunidad. Existen muchas modalidades, por ejemplo: comuni-
cacion interpersonal individual o grupal (grupos informativos, featro, fiteres, cancio-
nes, cuenfos), y medios de comunicaciéon masivos (felevision, radio, prensa, elec-
frénicos. ) Las estrategias de comunicacion social pueden incluir procesos de comu-
nicacién educativa, movilizacion social, mercadeo social, abogacia, camparias y
programas estructurados a corfo y mediano plazo, entre ofros.

Las herramientas son los materiales o soportes de comunicacion que permi-
fen desarrollar las acciones y, por ende, cumplir con los obijetivos. Pueden ser
impresos, audiovisuales, radiales, electrénicos, efc.
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El cronograma de actividades delimita los limites de tiempo en los que

se desarrollan las acfividades, fijando los recursos vy las responsabilidades de
ejecucion.

El proceso de comunicacién social debe tener previsto un mecanismo de
evaluacién que permita determinar quiénes recibieron el mensaje, como fue recibi-
do e inferpretado, si los confenidos y canales fueron los adecuados, si se han modi-
ficado las actitudes y practicas, asi como la percepcién del riesgo y los nuevos
requerimientos de informacién.

Principales formas de comunicacion para apoyar el
trabajo en el drea de salud mental

Trabajo con los medios. Para trabajar con los medios de comunico-
cién masivos es necesario conocer sus caracterisficas y especificidades, sus méto-
dos de frabajo, los condicionamientos de tiempo y los requisitos en el procesamien-
fo de la informacién. La informacion que llega al publico es una responsabilidad
compoartida enfre los generadores de informacion y los medios de comunicacion.
Es muy importante que la institucién de salud se prepare con anterioridad, establez-
ca contfactos y alianzas con

los directivos de los medios
y periodistas, para anali-
zar en conjunto aspectos
clove en la difusion de
informacién que podrian
ayudar a mantener la
franquilidad y reducir la
ansiedad en tiempos de
crisis.



En El Salvador, el 13 de enero de 2001 se inici6 una crisis sismica con varios ferremotos y
numerosas réplicas que causaron graves efectos en la poblacién, la infraestructura, las activida-
des productivas y el medio ambiente en gran parte del pas.

"las estaciones de radio tuvieron un papel relevante en cuanto a la transmision de informa-
cién, especialmente en las zonas rurales afectadas donde gran parte de la poblacién no tiene
acceso a un televisor y los pobladores se informaron por la radio local. A través de la radio se
frasmitieron recomendaciones sanitarias; se logré que varias organizaciones locales se moviliza-
ran para afender inventarios de dafios, se informé constantemente sobre el estado de las rufas inte-
rurbanas y los avances de las obras para resfituir las vias dafiadas. La radio contribuyé a que la
poblacién tomara las medidas pertinentes y a que se buscasen soluciones alfernas para su movi-
lizacién extraurbana” (5).

Trabajo con el sector educativo y otras instituciones. Si bien
los medios de comunicacién masivos cumplen un papel primordial en situaciones
de crisis, son imporfantes las acciones que pueden adelantar el secfor educativo,
los lideres comunitarios, las iglesias y ofras organizaciones de la sociedad civil.
Teniendo en cuenta que muchas veces los desastres producen un colapso de las
infraestructuras a través de las que operan los medios de comunicacién masivos, el
plan de comunicacion debe contemplar ofras alternativas como reuniones, asam-
bleas, comunicacion interpersonal, actividades educativas, efc.

la relacién con el sector educativo formal es importante por las acciones
que se puedan adelantar en escuelas y centros docentes. En ellos se puede infer-
actuar con los padres de familia, estudiantes y maestros.

Como se ha expuesto anferiormente, el grupo de nifios y adolescentes es
considerado de alta vulnerabilidad en casos de desastres y tiene un mayor riesgo
de sufrir secuelas psicolégicas, ademas de que reaccionan y enfrentan estas situar-
ciones de manera diferente. Dentro del plan de comunicacién, se debe incluir el
frabajo con las instituciones escolares, en donde se puedan planificar acciones
para el conocimiento de los principales riesgos, efectos en la salud, acciones para
enfrentar una posible emergencia o desastre, formas posibles de reaccion frente o
la posible amenaza de acuerdo con la edad, etc. Cuando el desastre ha sucedi-
do, es importante que los nifios tengan la informacién necesaria y se les faciliten
espacios de expresiéon y acompaiamiento.

Trabajo comunitario. las autoridades v los lideres locales juegan un
papel decisivo en las estrafegias para una comunicacién efectiva pues es el esce-
nario comunitario en donde se decide el éxito de un buen trabajo de informacion
con un impacto positivo en la salud mental de la poblacién. En el préximo epigro-
fe abordamos las formas de comunicacién grupal que son fundamentales para el
desarrollo de acciones en el dmbito comunitario.
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Grupos de informacion y comunicacion. La informacion grupal es
el modo de comunicacién mas frecuente e importante en las comunidades en situa-
ciones de desastre para informar, enmendar referencias erréneas, rumores o mitos,
y apoyar la organizacion de la poblacion en la respuesta v la recuperacion frente
al desastre. Ofrecer informacion veraz y confiable tiene como efecto el alivio de la
afliccion. Se puede llevar o cabo mediante reuniones, asambleas, falleres, al ini-
cio o final de oficios religiosos, efc.

Conformacién de los grupos. La convocatoria y el desarrollo de grupos
para informacién y orienfacion son, muchas veces, espontdneos e inmediatos,
dadas las necesidades de comunicacién que se crean como consecuencia del
desastre. Sin embargo, es necesario ser cuidadoso en la seleccion de las personas
que serdn los facilitadores/informadores, ya que deben contar con credibilidad
entre los pobladores y reconocido liderazgo, asi como tener habilidades minimas
de comunicacién. Los principales grupos que se pueden formar son:

* comunitario o de la poblacién en general;

* grupos especificos: mujeres, nifios, jvenes, adultos mayores, discapa-
citados, equipos institucionales de respuesta, comunicadores sociales,
efc.; y

* familiar, dirigido a casos de familias en situaciones especificas.

Consideraciones metodoldgicas para la operacion de los grupos. Algunas
consideraciones que se deben tener en cuenta para el desarrollo de los grupos de
informacién directa son las siguientes:

* las reuniones no deben tener un cardcter informativo unidireccional
[expositor-piblicol, sino que deben ser participativas v facilitar el didlo-
go, el intercambio, las preguntas y respuestas, los planteamientos de
problemas, las propuestas de soluciones, efc.

e Algunos temas importantes por tratar en esfas reuniones son: situacion
del evento adverso, efectos en la comunidad, acceso a los servicios de
salud, seguridad social, recursos para safisfacer las necesidades bési-
cas de proteccién, alimentacion, agua potable, higiene y alojamiento,

entre ofros.

* Se debe informar sobre las acciones tomadas por las autoridades,
desde la fase de impacto hasta el momento actual; se debe precisar el
papel de los participantes del grupo en la respuesta y la recuperacion.



* En el caso de la necesidad del traslado de afectados a ofros lugares,
como refugios o albergues, es fundamental la explicacion clara de las
razones del desplazamiento, el porqué han sido seleccionados, el
lugar, las condiciones, la organizacion, el probable tiempo de su per-
manencia y ofras dudas que surjan.

los grupos informativos tienen como propdsito basico la orientacion, pero,
en ocasiones, es dificil establecer los limites con otros procedimientos como los gru-
pos de apoyo emocional o ayuda mutua. Es indudable que la adecuada informo-
cién va a constituir por si misma una accién de soporte emocional. Por ofro lado,
en la medida en que las reuniones informativas se repitan, porque las circunstan-
cias asf lo requieren, se puede comenzar la conformacion de los ofros grupos men-
cionados.

Fl uso del humor en las estrategias de comunicacion social, tanto en lo indi-
vidual como en el dmbito comunitario, adecuado al contexto cultural, social y a las
circunstancias especificas, puede ser un factor de recuperacion. Existen experien-
cias sobre el manejo de versos, canciones, coplas, efc.

Seleccién del facilitador. El facilitador de la reunion debe tener capacidad
de convocatoria y ser capaz de motivar a la poblacién para que exprese sus pro-
blemas y dudas; debe escuchar con atencién demostrando interés, asi como lograr
la participacién activa en la respuesta a la emergencia o desastre y en la recupe-
racién. Debe tener una actitud serena, respetuosa, cordial y afectiva, pero firme,
con un buen conocimiento de la situacion.

los facilitadores deben disponer de una preparacion previa (antes del
desastre) en temas psicosociales. Pero en muchas ocasiones no ha sido asi, por lo
que se impone una capacitacion répida, directa y eminentemente préctica. Los pro-
fesionales de salud mental deben apoyar estos procesos y movilizarse con las auto-
ridades, agentes comunitarios y trabajadores de atencion primaria, acompandndo-

los en el terreno para apoyar las reuniones informativas.

Recomendaciones practicas para las adividades de
comunicacion
Pautas generales para el sector salud

* Tener una acfitud proactiva en la generaciéon y difusion de la informa-

cién, asi como mantener una relacién fluida y coordinada con los
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medios de comunicacion. El tener acceso impedird que los periodistas
busquen informacién en fuentes alternativas o que hagan evaluaciones
independientes.

Ofrecer toda la informacion y la orientacion disponibles sobre las labo-
res de ayuda y salvamento que se estén efectuando, de manera veraz
seria y transparente, que infunda calma, en especial a aquéllos que
residen en las zonas afectadas. Se debe difundir informacién actuali-
zada y confiable, por ejemplo, sobre heridos, fallecidos, centros de
asistencia a los damnificados, acceso a servicios y programas, seguri-
dad social, efc.

En situaciones de crisis es fundamental ofrecer informacién continua @
los medios y a la comunidad, aun cuando existan algunas dudas e
incerfidumbres. A veces, la oportunidad y la rapidez son mas importan-
fes que la exhaustividad.

la informaciéon general debe respetar la cultura y las tradiciones de la
comunidad, asi como tener un abordaje humano que sensibilice al que
informa y al que recibe el mensaje.

Asesorar y recomendar a los lideres y autoridades del gobiemo para
que, en sus declaraciones piblicas, transmitan calma para reducir el
femor vy la incerfidumbre.

No deben exisfir contradicciones en los mensajes informativos. Siempre
que sea posible, debe ufilizarse informacion escrita, tipo bolefines, para
las labores de divulgacion y orienfacion que se ofrecen a la poblacion.

Reconocerlo cuando la informacién sea incierfa o no esté disponible.
Nunca guardar informaciéon en nombre del “inferés piblico”.

Responder rdpida, positiva y abiertamente a los cuestionamientos de
los medios de comunicacion y la comunidad en general. Las conferen-
cias o las declaraciones a la prensa son instrumentos muy adecuados
en caso de desastres. Antes de dirigirse a los periodistas, es importan-
fe generar un clima de sinceridad y confianza mutua, v evitar la circu-
lacién de rumores.

Se recomienda que sélo el vocero oficial de la institucion hable con los
medios de comunicacion. Sin embargo, si se va a abordar el tema de
salud mental, es deseable que los profesionales especializados y que
estén frabajando en la respuesta, puedan acompaiiar al vocero para
informar y aclarar dudas especificas.



Pavutas para los servicios y equipos de salud mental

Capacitar al personal de los equipos de respuesta, trabajadores de
la salud, educadores, trabajadoras sociales, voluntarios, lideres
comunitarios y periodistas en las principales manifestaciones psicoso-
ciales que se presentan habitualmente en situaciones de desastres,
asi como en recomendaciones practicas para facilitar la respuesta y
la recuperacién.

Trabajar en conjunto con el equipo de comunicacion social de la insti-
tucion de salud, orientando las medidas que desde el punto psicosocial
se deben tomar para evitar el panico, la ansiedad y disminuir los efec-
fos emocionales desestabilizadores.

Apoyar al equipo de comunicacién en la preparacion de un paquete
para la prensa, en el cual se incluyan orientaciones relacionadas con
la reduccién de los efectos psicosociales en la poblacion.

Apoyar la elaboraciéon de productos de comunicacién en audio, pren-
sa y video para facilitar el frabajo en salud mental.

Alentar la participaciéon activa del conjunto de la comunidad.

Evitar un lenguaje excesivamente técnico o especializado.

Recomendaciones para el trabajo de los periodistas y medios de

Lla misién de los medios de comunicacién, durante una crisis, es man-
fener al publico bien y oportunamente informado.

Ser critico con las fuentes de noficias. Comprobar los hechos cuidado-
samente y distinguir entre la informacién oficial de la institucion encar
gada del manejo de la emergencia y los criterios individuales de exper-
fos, comentarios, descripcion de hechos e inferpretaciones.

Mantener un confacto sisfematico con las instituciones de salud para
difundir la informacion que ayude a mantener el equilibrio emocional
de la poblacion.

Informar a la poblacién, de manera continua, sobre la evolucion de la
situacion. Para esto es necesario fransmitir en forma reiterada los men-

sajes importantes para la comunidad.
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Lineamientos para la elaboracion
de los mensajes

la informacion y los mensajes que se
generen en las instituciones y en los medios
de comunicacion deben orientar la respues-
fa de la poblacion y prevenir o disminuir el
impacto emocional de un evento adverso.

Difundir informacién y mensajes positivos (de animo y apoyo) que
eleven la moral y hagan sentir a lo poblacion damnificada que no
esté sola; es decir, buscar un equilibrio informativo, aun en momen-
fos de crisis.

los medios de comunicacion deben priorizar aspectos tales como el
enfrentamiento de la situacién, preservar vidas, desarrollar la solidari-
dad y evitar el aislamiento.

Tener en cuenta los efectos psicolégicos que el impacto de las imége-
nes genera en el publico. No exponer innecesariamente imagenes
cuya crudeza y dramatismo profundicen el impacto psicolégico propio
de la situacién acaecida, incrementando las condiciones de vulnerabi-
lidad de las personas.

Controlar el tono de tragedia que puede tener la informacién sobre un
desastre, evitando la repeticion constante y morbosa de los hechos.

No difundir noticias sin confirmar (rumores o insinuaciones), ni fomentar
desacuerdos o enfrentamientos entre las diferentes instituciones que fra-
bajan en la emergencia, o con la comunidad cientifica.

Respetar la privacidad de los damnificados, heridos y familiares, asi
como la muerte y el dolor ajenos.

Respetar los sentimientos de las personas en proceso de duelo por la
pérdida de seres queridos (evitar la fotografias de primer plano o imé-
genes de felevision de victimas o familiares).

la transparencia y la oportunidad en la informacion no deben reir con
la prudencia y la cautela.

No crear falsas expectativas.

Para el sector salud es importante tener

previamente elaboradas algunas herramientas de



comunicacion que puedan servir para apoyar la respuesta a la emergencia. Sin

embargo, un principio basico es que los mensajes se disefien a partir de la evo-

luacion de la situacion existente, del impacto psicolégico en la poblacién, asi

como de los dafios y necesidades de la comunidad.

Los principales elementos que se deben considerar son:

Focalizar la informaciéon en la importancia de preservar la vida y la
salud.

Promover la solidaridad, invitando a las personas que no fueron
afectadas a tener un comportamiento positivo de ayuda a los mas
vulnerables, especialmente nifios, adultos mayores, discapacitados y

enfermos.

Estimular que la poblacion esté afenta a la informacion oficial y no
actie basdndose en los rumores.

Mantener informada a la poblacién sobre los principales problemas,
soluciones, necesidades y medidas que la poblacién pueda adop-
tar (por ejemplo, servicios de salud disponibles, acceso a suminis-
fros y alimentos), especificando los lugares previstos para recibir
ayuda.

Tener en cuenta las tradiciones y percepciones sociales, culturales y reli-
giosas, lo que lleva a generar mensajes que respeten las normas y valo-
res de la poblacion.

Considerar aquellos territorios con gran diversidad cultural y étnica; si
es necesario, se deben emitir los mensajes en todos los lenguaijes y dia-

lectos.

Difundir la informacién esencial y necesaria; recordar que demasiada
informacién puede confundir al piblico y oscurecer el mensaie central.

Utilizar, cuando sea posible, fotos, dibujos o gréficos para explicar los

mensajes.

Realizar una validacion de los mensajes y herramientas de comunica-
cién antes de difundirlos publicamente.

Es recomendable que los mensajes elaborados respondan de forma
clara a las siguientes preguntas:

= slnvita a la lectura, o a escucharlo, verlo y utilizarlo?

= slnduce a realizar acciones positivase

so|el100s021sd sewa|qoid so| ap olauew |8 us [eID0S ugIDEIIUNWOD B :X| ojniden

181

000000 00 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000060000080



Guia practica de salud mental en situaciones de desastres

00000000 0000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

182

= sEs claro y se entiende el contenido que se quiere transmitir?
= sl piblico destinatario se identifica con la situacién y los personajese

= sExisten las condiciones y posibilidades para que el piblico desti-
natario puedan poner en préctica las indicaciones recibidas?

Ejemplos de mensajes a la poblacién para apoyar la proteccion de la salud

mental

* El temor, la desconfianza, la fristeza, la angustia, la incertidumbre, la dificultad para dormir, la
iritabilidad, la falta de concentracién, la falta o el exceso de apetito y las crisis de llanto son
reacciones normales ante situaciones de desastre. La expresion de esfos sentimientos le ayuda-
r& a recuperarse mdés pronfamente.

* Para desahogarse busque una persona de confianza, cuéntele lo que siente y fambién escuche
sus problemas. Usfed también puede ayudar escuchando a ofras personas.

* En situaciones de desastre, muchas veces los nifios no pueden expresar fécilmente lo que sien-
ten, por lo que es muy importante escucharlos, darles carifio, seguridad y jugar con ellos.

* Redlice actividades con sus vecinos para apoyarse mutuamente vy superar los problemas gene-
rados por el desastre.

* Busque ayuda en el centro de salud mas cercano. No sufra callado ni a solas.

* Use solamente los medicamentos recomendados por personas autorizadas. Evite fomar “medi-
cinas para los nervios” por su cuenta.

No beba alcohol u ofras drogas para evadir la situacion o “sentirse mejor”.

Consideraciones finales

e El adecuado manejo de la comunicacién social contribuiré a reducir la
incertidumbre y disminuir el impacto psicosocial del evento adverso.

* Frente a las reacciones de incertidumbre, temor y tension generadas en
un desastre, es imporfanfe desarrollar una adecuada estrategia de
comunicacién con un oportuno flujo de informacién.

* la comunicacion social es un eje fransversal en las acciones de prepa-
racion y atencién de desastres y el tema de salud mental debe ser un
componente del plan de comunicacién en situaciones de desastres del
sector salud.

* las estrategias de comunicacion e informaciéon se deben desarrollar
internamente en la institucion de salud, pero son fundamentales también
las alianzas, especialmente con los medios de comunicacién, el sector

educativo y los gobiernos locales.



la producciéon de informacién seria y responsable, pertinente y oportu-
na, que tenga en cuenfa las implicaciones en la salud mental de la
poblacién, es un desafio de las instituciones involucradas en la respues-
fa y el manejo del desastre.

Las estrategias y acciones que se implementen antes del desastre serdn
vitales para lograr una comunicacién efectiva en los momentos criticos
y generar una respuesta eficaz.

la recuperacion después de un evento adverso suele llevar un tiempo
prolongado, por lo que es importante que las dreas de comunicacion
social y de salud mental del sector salud mantengan el tema en vigen-
cia para promover la rehabilitacion psicosocial v el retorno a las acti-
vidades cofidianas.
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