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INTRODUCCION

Este trabajo habla sobre un asunto de salud publica como lo es el dengue. Trata
sobre la cotidianidad de una colonia con poblacién inmigrante, el “Kilémetro 557,
caracterizada por su alto rezago social, en las que cada vez existe mas
preocupacion debido a una serie de situaciones que afectan la vida econémica,
social y politica de la region.

Su interés central radica en el andlisis de los procesos que originan la
aparicion del vector causante del dengue, asi como las consecuencias que
representa para la poblaciéon. Asimismo, plantea una propuesta de trabajo en la
que los habitantes participan en su disefio y ejecucién. Con ello, el fin dltimo es
generar estrategias desde el ambito familiar y comunitario para la prevencion y

control del vector causante del dengue.

El problema del dengue es complejo, con un estimado de 24 000 muertes
anuales (OMS, 2010), no hay otra infecciéon mas mortal en el mundo que la causada
por este vector. México, dada sus caracteristicas ambientales y sociales, es uno de
los paises que mas padece este problema. A pesar de los esfuerzos para su control
y prevencioén, la incidencia contintia siendo alta, principalmente en regiones

subtropicales, donde el vector es endémico.

Seguin un informe de la OPS (2012), en México en 2012 la incidencia del
dengue por cada 100 000 habitantes fue de 68 infectados. Ese mismo afio, hubo 23
muertes por esta enfermedad. (OPS, 2012).

Actualmente, el mosquito transmisor del dengue (aedes aegypti) se encuentra
en todos los estados del pais, a excepcion del Distrito Federal, Baja California,
Aguascalientes y Chihuahua (SSA, 2013), lo que nos habla de la expansién que ha

tenido como consecuencia de diversos factores, tales como los débiles programas



de prevencion y a la adaptabilidad del vector a nuevas areas geograficas y marcos
contextuales, entre otros. Hasta ahora el afio mas critico fue el 2007, cuando el pais
reporté mas de 60,000 enfermos (SSA, 2013). Quintana Roo se encuentra entre los
diez estados considerados como “focos rojos” en cuanto al numero de casos por
contagios. Ante este panorama se hace necesario el reforzamiento de las campanas
de prevencion en el que las poblaciones sean las ejecutoras principales.

Las causas son distintas, desde la carencia de servicios basicos como el agua
hasta una ineficaz politica ptblica en materia de salud colectiva, entre otros mas.

Lo mismo con sus manifestaciones en una sociedad en especifica.

En la colonia de estudio, ante diversos problemas colectivos, el dengue ha
ido tomando relevancia, debido a que en él se derivan otros mas que involucran a
todos los pobladores. Se trata de un fenémeno que esta intimamente ligado a las
caracteristicas ambientales y sociales, por lo que su prevencién y control involucra
a diversos actores sociales, poniendo énfasis, para este caso, la participacién de la
poblaciéon que se ve afectada por la abundancia de vector y su posible contagio de
la enfermedad. Dada la carencia de alguna vacuna y de tratamientos especificos
(no hay ningtn antiviral especifico para luchar contra la infeccién), se hace
necesario la implementacion de campafias comunitarias para la prevencion y

control.

El siguiente escrito es resultado de la investigacién realizado a lo largo de
dos anos en la localidad de Mahahual, concretamente en una de las tres colonias

con las que cuenta.

Puntos de partida
El propésito que guié la investigacion de campo fue explicarnos cémo la alta

presencia de mosquitos incidia en la salud colectiva de los habitantes de una



colonia en especifico. De esta forma, también se buscaba explicar qué factores se
conjugaban para que un problema afecte la cotidianidad de las personas.
Precisamente, partimos desde la misma cotidianidad en que viven las personas y
su relacion a la migracion interna y la dindmica que representa el turismo en la
region. Es decir, intentamos explicar como un problema de salud publica se debe a
diversos factores, tales como el surgimiento de la colonia de manera irregular, la
marginacion social, el acceso limitado al trabajo, la indiferencia de las autoridades
locales, entre otros. Nos propusimos estudiar las determinantes sociales que
inciden a la vulnerabilidad de la colonia con respecto al dengue, lo cual no se
podia explicar simplemente desde el medio local sino que se relacionaba con los
procesos globales, principalmente por la dindmica turistica y los movimientos
humanos a través del pais. En especifico, nos interesaba evidenciar formas de vida
cotidiana, especialmente a través de las relaciones entre vecinos y ante la falta de
servicios basicos, como el agua potable y drenaje, ya que eran perceptibles ciertas
acciones concretas y que los mismos habitantes expresaban.

Asimismo, indagamos sobre la situacién econémica de sus habitantes,
concretamente en la manera en que se insertan en la prestacion de servicios
turisticos. Nos encontramos con personas de diverso origen que habian llegado a
Mahahual con la idea de encontrar mejor empleo y en general de mejorar su
calidad de vida. Sin embargo, la situacién en la que llegan hacia este centro
turistico, por lo general, ha sido de desventaja, ya que cuentan con poca
preparacion técnica y educativa. Lo anterior influye para que su insercioén en el
mercado laboral sea en la estructura mas baja, es decir, se insertan en trabajo
menos calificados y por lo tanto reciben los salarios mds bajos. Esto se refleja
directamente en la economia de la familia y al acceso a vivienda, a servicios de
salud, entre otros. Asi, a la carencia de servicios bésicos se suma la endeble
economia familiar, lo que complica atin més suplir aspectos como el acceso a una
vivienda digna o el acceso a servicios de salud. Todo lo anterior, fue la base para

explicar un problema de creciente interés comunitario como lo es el dengue. De



esta forma, este fenémeno no se debe simplemente a las constantes lluvias. Se trata
de un fenémeno natural y social, por lo tanto, sus consecuencias y explicaciones

son sociales, econémicas y politicas.

El primer acercamiento a la comunidad se dio a finales de 2007, justamente
cuando la poblacion habia sufrido el embate del huracdn Dean. El panorama de
Mahahual y regiones cercanas era desolador: construcciones derribadas y
vegetacion arrasada. Era precisamente la vegetacion lo que llamaba nuestra
atencion debido a la poca cantidad que quedaban en pie. Pero el panorama para la
poblaciéon no era precisamente la preocupacion por el medio natural sino por los
estragos socioecondmicos que habia causado el ciclon. El paso del meteoro
comprobaba lo vulnerable que era Mahahual. No solo por su situaciéon costera, el
riesgo y vulnerabilidad se presentaba por depender casi tnicamente del turismo
de muelles de cruceros. El huracidn habia derribado el muelle y las actividades
econdmicas habian colapsado. Durante los meses posteriores al huracan, la
economia del huracdn dependia de actividades que el gobierno habia establecido
con el fin de apaciguar la situaciéon: empleo temporal. La meta era restablecer la
situacion lo mas pronto posible, reconstruir el muelle y reactivar la economia de la

Zona.

Durante ese primer acercamiento la situaciéon de la poblacién no era la
mejor, pero ayudo a discernir algunos puntos medulares que se abordan en este
trabajo, pues después del paso del ciclén, los habitantes, la mayoria inmigrante, se
las ingeniaba a vivir en chozas improvisadas. Sin embargo, la situacién en una
region (colonia) de Mahahual la situacién era mas grave en relacion a las otras dos
areas. Se trataba del asentamiento denominado “Kilémetro 55”, una colonia en el
que sus habitantes se encontraban en condicién de desventaja, ya que la mayoria
de sus viviendas de madera habian sido derribadas. Ademas, se encontraban en
una zona donde el lodazal y las veredas no garantizaban una buena salud

colectiva. Asi, la mayoria de las decenas de familias vivian en hacinamiento y con



carencias basicas, desde comida hasta sanitarios. Ante este panorama, los colonos
mencionaban su situacién del vulnerabilidad desde antes del paso del ciclon, asi
como su enojo de las instancias gubernamentales, a quienes sefialaban como
aquellos que no querian darle regularizacién a la colonia, pues de esta manera se
tendrian los servicios publicos bésicos. Los mismos vecinos argumentaban también
que era necesaria la colaboracién de todos para aminorar el riesgo. De esta manera,
rellenaban con piedras algunos caminos que eran intransitables. En este mismo
periodo una de las principales quejas de los colonos era la gran cantidad de
mosquitos que habia en la zona. Si ya el huracan habia sido propicio para el brote,
los colonos sefialaban que su situaciéon se complicaba por la carencia de servicios
basicos. Toda esta situacion dio pie para trabajar con los habitantes de esta colonia
por la situaciéon de vulnerabilidad en la que se encontraban. El diagnostico de la
colonia Km. 55 fue posible gracias conversaciones informales con los habitantes,
quienes expresaron que en la colonia, por lo tanto en sus hogares, existia muchos
zancudos durante todo el afio, lo que ocasionaba problemas para dormir, ademés
que algunos sefialaban que por tal razén unos cuantos colonos se habian

enfermado de dengue.

A pesar de mi referencia como de “antropélogo investigador”, la amistad ha
prevalecido sobre la investigacion. Ha sido muy importante permanecer en la
poblacion durante tiempos prolongados para poder observar patrones culturales y
sobre todo participar en procesos sociales. De esta forma se fue moldeando la

propuesta de trabajo que aqui se presenta.

Esta investigaciéon plantea nuevos espacios de comunicacién entre los
habitantes con otros sectores de la sociedad, principalmente ante las instituciones
gubernamentales para el control y prevencion de esta infeccién. Con ello se busca
compartir experiencias y evidenciar el problema que representa el vector para la
salud comunitaria. También se busca la validez para la formulacién o

reformulacion de politicas publicas en materia del problema, asi como el



planteamiento de programas comunitarios para el control y prevencion del vector

causante de la enfermedad.

El contenido del texto
Resta por hablar del contenido y la forma en que hemos organizado la informacién
en este trabajo.

En el capitulo 1 nos enfocamos a sefalar las caracteristicas basicas de la
region de estudio. Se presentan de manera enunciativa los elementos y
particularidades de la comunidad de Mahahual, pero en especial la colonia de
estudio, debido a la gran diferencia en cuanto a infraestructura y servicios que
existen entre las tres con las que cuenta el poblado.

Lo abordamos no como un espacio en que los elementos que lo conforman se
mantienen separados, al contrario, en este apartado presentamos la dinamica
espacial, ambiental, social y econémica que inciden en la aparicion del mosquito
causante del dengue. Se podra ver las condiciones sociales en que se encuentran
los habitantes, asi como los factores que intervienen en la apariciéon del vector y su

reconocimiento como un problema de salud que afecta a sus pobladores.

En el capitulo 2 nos enfocamos a sefialar las principales relaciones entre la
salud publica, la migracién y el turismo con el fin de sefialar las condiciones que se
presentan en nuestro caso de estudio. De igual forma, presentamos algunos
estudios respecto al tema. Se podra ver que el problema del dengue como un
asunto de salud publica cobra vital importancia por el constante ir y venir de

personas que representa el turismo y la migracion.

En el capitulo 3 presentamos las bases teéricas que guian la investigacion.
En este apartado retomamos propuestas y concepciones mas relevantes en torno a
la migracién, la vulnerabilidad social, la salud puablica y la participaciéon

comunitaria. Con ello se pretendemos acercarnos a la explicacion del problema del



dengue relacionado con la migracién, el turismo y la participacion como base del

desarrollo local.

En el capitulo 4 se plantean los aspectos metodolégicos de la investigacion.
Se toman como base las propuestas de la Investigacion Accién Participativa (IAP) y
la Metodologia del Marco Légico (MML), ya que toman como base la participaciéon
activa de la poblaciéon en relacion con otros actores sociales, ademas que su
programacién responde las necesidades propias que el problema en cuestién

requiere.

En el capitulo 5 se presenta el andlisis del trabajo realizado, asi como
algunos hallazgos. Asimismo, sefialamos y damos voz a las opiniones de los
pobladores respecto al tema tratado. De igual manera, discutimos algunos puntos
sobre el combate al dengue llevadas a cabo por instituciones gubernamentales,
principalmente por la Secretaria de Salud. Concluimos el capitulo con una serie de
recomendaciones con el fin de contribuir a la prevencién y control del problema

presentado.

En nuestras conclusiones buscamos que nuestro discurso, y en general
nuestro trabajo, tenga coherencia. Examinamos que nuestra etnografia presentada
y nuestras entrevistas y voces de los diferentes actores sociales, asi como las bases
tedricas estén intimamente relacionadas, pues solo de esta manera podemos
entender y comprender el tema del dengue. Por dltimo, sefialamos que el trabajo y
propuesta presentada puede ser parte del desarrollo local, por lo que no solo se
debe seguir trabajando, sino también darle seguimiento y evaluar los alcances y

limitaciones.



CAPITULO1

EL AREA DE ESTUDIO: LAS CARACTERISTICAS
BASICAS DE LA REGION

Entendiendo que la regién “es una sintesis de la interrelacion existente entre
el tiempo, el espacio, la sociedad, la cultura, el ambiente y la historia” (Fabregas,
1992, p. 31), en este apartado se contextualiza el lugar de estudio, la comunidad de
Mahahual, asi como sus actividades econémicas, laborales, territoriales, de
educacion y de migracion. Es importante caracterizar el entorno social y natural de
nuestra area de estudio, asi como sus habitantes porque es el primer paso para
acercarnos a la realidad de nuestro grupo de trabajo. Por ello, se presentan de
manera enunciativa los principales elementos que permiten el entendimiento de la
regiéon de la Costa Maya, en especial de Mahahual y del Km. 551, este Gltimo un

fraccionamiento irregular? dentro de la mancha urbana de Mahahual.

Mahahual es una comunidad costera central del proyecto o regién conocida
como Costa Maya, el cual tiene sus antecedentes institucionales dentro del plan de
gobierno de Q. Roo 1993-1999, teniendo como su motor de desarrollo econémico al
turismo. Fue fundado en 1981 por el Gobernador Pedro Joaquin Codwell (Xacur,
1998). Ocupa un area de 98, 42 has. Se ubica en la costa sur del Estado de Quintana
Roo y perteneciente al municipio de Othén P. Blanco. Esta comunicada por una
carretera asfaltada de 50 km con la carretera federal 307 Cancin-Chetumal. Cuenta

con 920 habitantes (INEGI, 2010). Segtn la misma poblacién, debe su nombre a una

1 El nombre de la colonia, segtin los fundadores, se debe a la distancia que existe entre el poblado y
la carretera federal (55 km), es decir, de la colonia al entronque entre la carretera estatal de acceso y
la carreta federal Chetumal-Cancun.

2 Entendemos por fraccionamiento irregular un niicleo o area urbana que carece de certeza juridico
legal por parte de las esferas gubernamentales. Los colonos del Km. 55 pocas veces sefialan esta
situacion, ya que regularmente se refieren a “colonia” que es un término con el que se identifican.



planta. A nivel politico, es una Alcaldia y basa su economia principalmente en el

turismo, que ha ido desplazando la pesca y actividad coprera3 con lo que surgié.

Ubicacion geografica de Mahahual

Fuente: http:/ /blog.mexicodestinos.com/

1.2 Dimensioén histérica de Mahahual y el Kilémetro 55

El surgimiento de la colonia Km. 55 tiene sus antecedentes junto con el de
Mahahual. Las personas sefialan que el iniciador de la poblacién fue don Valerio
Rivero, quien compré un area para la plantacion de cocos, pues hay que sefialar
que la copra era, junto con la pesca, la actividad econdémica de las primeras
décadas del siglo XX. Poco después, esta area fue creciendo por la familia de aquel

habitante hasta convertirse en el rancho Mahahual. Sin embargo, la actividad

3 Copra: médula del coco. En la region se solia transformar en aceites que se comercializaba en el
centro del pafs.


http://blog.mexicodestinos.com/

coprera se vio destrozada por el paso del huracan Janet, en 1955. Segun los
colonos, las tierras eran compradas a un sefior que en vida llevaba el nombre de

don Alvaro Peche, quien los vendia por tres mil o cuatro mil pesos.

Fue a finales de los afios 80’s en que se asientan los primeros pobladores en
la zona que ahora se denomina Km. 55, debido a la construccion de la carretera que
la comunica con la via Chetumal-Canctn. Desde entonces no ha parado de crecer,
tanto en su drea como en ndmero de habitantes. Los primeros habitantes sefialan
que a su arribo se trataba de una zona pantanosa, con mucha vegetacién, lo que
dificultaba su estadia, pues no se contaba con infraestructura ni servicios publicos.
Sin embargo, al paso de los afios, a decir de los habitantes, se fueron
“acostumbrando”. Algunos de los servicios publicos se fueron dando a finales de
los afios 90°s, durante la gestion del entonces gobernador Mario Villanueva (1993-
1999). Durante estos afios se delinean algunos lotes y se trazan los caminos, aunque
en la mayoria de los casos se trataba de pequefias veredas. A pesar de todo, ha sido
durante los ultimos cinco afios en los que el Km. 55 se ha transformado tal como lo
conocemos hoy en dia. En 2007 es azotado por el huracan Dedan, lo que originé que
se construyeron la mayoria de las viviendas. En 2008 fueron niveladas las calles y

poco después se le fue dotado de electricidad a una parte de la poblacion.

La historia de este pueblo lo ubica en dos periodos importantes en su
existencia. El primero, corresponde a la actividad coprera y pesquera que se
mantuvo hasta mediados del siglo pasado. El segundo periodo corresponde al
desarrollo turistico, en el que se construye la carretera local. Esta tltima etapa, a la

vez, se subdivide en el antes y después del huracan Deén, en 2007.

1.2.1 Dimensién geografico- ambiental

Mahahual se encuentra dentro del area denominada Costa Maya y segin el

decreto del Programa de Ordenamiento Ecolégico Territorial de la Region Costa

10



Maya, establece que el drea denominada Costa Maya, se ubica en la costa sur de
Quintana Roo, “comprendiendo un poligono de 96,500 hectareas y 108 kilometros
de litorial. La parte norte de esta region es colindante con la Reserva de la Biosfera
de Sian ka’an, asi con el Area de Proteccién de Flora y Fauna Huaymil; al oeste con
el area decretada como Santuario del Manati; al sureste con el Parque Arrecifes de
Xcalak; y toda la parte del litoral estan bafiadas con las aguas del mar Caribe”
(Pérez, 2009, p. 77).

Para el caso de Mahahual, “se encuentra a una latitud de 18° 30°'00” N, en
una longitud de 87044'49” y 87051°05”. Es una regién plana, ligeramente por
encima del nivel del mar, pertenece a la provincia fisiogréfica Costa Baja de
Quintana Roo” (Daltabuit, 2009, p. 232)

La vegetacion terrestre predominante es la selva baja inundable, manglar y
areas pantanosas. Los arrecifes y pastos marinos son los ecosistemas dominantes.
En cuanto a fauna se refiere, ain se pueden observar el tapir, el jabali, el manati, la
comadreja, diferentes especies marinas, incluso el mono arafia, este tltimo sobre
todo en la parte mas oriental del poblado, cerca de los limites con Xcalak, ya que en

aquella poblacién se encuentra un Parque Nacional de Proteccién al Ambiente.

Con lo que respecta a la colonia del Km. 55, ésta se encuentra en el area de
mucha vegetacion, selva baja con suelos negros que retienen el agua. Se trata de
una zona con suelos inundables, pantanosos y cenagosos. De manera general,
podemos decir que las tierras de Mahahual, como préacticamente de toda la Costa
Maya, son inapropiadas para el cultivo agricola, pues, por un lado, son
susceptibles a inundaciones y, por el otro, a sequias durante la estacién seca del
afio. Tampoco son apropiadas para el pastoreo de ganado, porque la mayor parte

se trata de mang]ar.

La mancha urbana de la colonia estudiada abarca cerca de diez cuadras o

manzanas. El clima de la regioén es factor determinante no sélo de la dindmica del

11



ecosistema terrestre y acudtico, sino también de la dindmica turistica, pues el
turismo de sol y playa es el eje de la actividad turistica de la regién: “el clima
cadlido humedo que prevalece en la regiéon con lluvias en verano, asi como una
temperatura media de 26. 5 C y una precipitacion media anual de 1,200 y 1,500 mm

(Campos, 2011, p. 22).

Imagen 1. Aspecto de las calles de la colonia de estudio.

El tema de los huracanes siempre ha estado pendiente en Mahahual y en el
todo el litoral del Estado. Su ubicacién en la parte oriental de la peninsula de
Yucatan, bafiada con aguas del Golfo de México y el Mar Caribe, ambos del océano
Atlantico, y con grandes extensiones de litoral, asi como la vegetacion exuberante y
el clima de la regién, hacen que esté expuesto a una serie de fenémenos naturales,
de los cuales los mas comunes son los ciclones tropicales, corrientes de agua y
vientos que se forman en el Mar Caribe. Si bien el estado de Quintana Roo ha
estado expuesto a estos fendmenos desde hace mucho tiempo atrds, no es hasta
hace poco mas de 50 afios que ha dado de que hablar, en especial por los destrozos
que puede ocasionar, recuérdese, por ejemplo, el paso de “Janet” (1955) y

12



“Gilberto” (1988), ambos azotaron el estado de Quintana Roo y quedaran en la

historia y tradicién oral de los habitantes.

1.2.2 Dimensién demografica

El desplazamiento humano es un comtn denominador en Q. Roo. En el Km.
55, como la mayoria de la poblaciéon de Mahahual, proviene de otros estados del
pais. Sin embargo, segtn el trabajo de campo y de entrevistas a los pobladores, la
mayoria proviene de tres estados: Veracruz, Tabasco y Chiapas. El resto de
personas provienen de la peninsula de Yucatan y de otros Estados como Guerrero
o Sinaloa, por citar unos casos.En Mahahual costa y su &rea periférica
(fraccionamiento y Km. 55) la poblacién es de mil 25 habitantes. (INEGI, 2010).

Para el caso de Quintana Roo, los datos de inmigraciéon para el afio 2000 el
INEGI reportaban que casi en 60% de su poblacién no es oriunda del estado. Para
el municipio de Othén P. Blanco se registra que cerca del 6% de la poblacién naci6
en otra entidad esta tendencia se refleja en la poblacion de Mahahual, pues la
mayoria proviene de otros estados o del vecino estado de Yucatan, pues “de la
poblaciéon que habita en Mahahual, 38% es nacido en otro estado; para e Km. 55
esta razén supera por mucho al comportamiento estatal y municipal, siendo el
70%, es decir, hablamos de una region que es atractiva para los flujos migrantes”
(Campos, 2011, p. 39). De esta manera, la actividad turistica incide directamente

con los flujos migratorios y en general en los indicadores de poblacion.

La poblacion del Km. 55 ha tenido un crecimiento acelerado, sobre todo
después del huracdn Deéan. Asi, “segtin INEGI contaba con una poblacién en 2000
de 47 habitantes, poblacién que se incrementd, segtin el Conteo de 2005, a 129
pobladores. Esto significa una tasa de crecimiento de 22.4%. Al sumar la poblacién
de Mahahual Viejo y del asentamiento “km. 55”, se obtiene que, de 2000 a 2005, la
poblacion de Mahahual creci6 de 196 a 411 habitantes, esto es, una tasa de

crecimiento de 16.0% (Castillo, et al. 2010, p.105).
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Segin sus mismos pobladores, en el Km. 55 radican poco més de cien
habitantes, aunque en realidad el namero asciende a mas de esa cantidad. Esta
diferencia se explica porque wuna parte de sus habitantes no radica
permanentemente en la colonia, pero tienen sus viviendas y deméds propiedades.
Lo anterior explica que muchas viviendas se encuentren deshabitadas.

Por otro lado, las familias se componen, en la mayoria de los casos, por
padres e hijos, aunque en algunos casos los padres son los tinicos que permanecen,
ya que los hijos suelen estar fuera de la comunidad, principalmente por cuestiones

de estudios.

1.2.3 El espacio y la poblacién

En Mahahual existen tres espacios o colonias identificables. La primera, se
ubica atrds de la linea costera, aledafia a una zona ya sujeta a un movimiento
inmobiliario que ha disparado los precios de la tierra. Esta area es conocida como
el “pueblo”. Otra gran parte habitan en la nueva zona residencial, a unos
kilémetros del pueblo y la costa, denominado “las Casitas”.

Existe otra zona de viviendas, alejada un kilometro maés, que, contraria, a la
anterior, no corresponde a un fraccionamiento, no tiene servicios y se ha venido
poblando de forma acelerada. En su mayoria son personas que no tienen
capacidad de compra o de alquiler en el fraccionamiento mencionado y construyen
palapas rusticas o casas de material. Sin embargo, esta zona es la mas alejada y la
que maés carece de servicios y es mejor conocido como “Kilometro 55” y esta
conformada, principalmente, por inmigrantes que se han establecido por el trabajo
en relacién al turismo. Esta zona se ha visto en auge sobre todo después del paso
del huracan Dean en 2007.

De esta manera, en Mahahual se distinguen tres espacios: la costa, con todos
sus hoteles y comercios mas importantes; el fraccionamiento o zona residencial que

destaca por las construcciones de un mismo tipo; y el Km. 55 que se encuentra
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alejado de la costa. Respecto a este tema, Herndndez menciona que “pueden
identificarse varios “mahahuales”, el de los inversionistas con grandes capitales y
que se han apropiado de los mejores predios, el del pueblo y su zona de playa, que
sOlo tiene su cara bonita a la orilla del mar donde se realizan las actividades
comerciales; el de las casitas que esta representado por las personas con capacidad
econdmica estable o de personas en busca de mejores oportunidades y, el mas
pobre, conocido como “Km. 55”, donde no existen servicios municipales y donde
las autoridades, argumentado la ilegalidad de ocupacion, han pretendido desalojar

a los habitantes que han vivido ahi por més de 20 afios” (Herndndez, 2011, p. 256).

1.2.4 Dimension econémico-laboral

La mayor parte de la poblacién del Km. 55 tiene relacién laboral con el
turismo, por lo tanto, su economia se basa en los servicios de este sector. Una
pequeiia parte se dedica a la pesca.

El surgimiento de la colonia esta intimamente ligado a la actividad laboral y
econdmica del poblado, ya que la paulatina poblacién se instalaba por cuestiones
de trabajo, en especifico por la pesca y la copra. Regularmente arribaban
tnicamente hombres, pues su permanencia era por temporadas. Mahahual era mas

bien un poblado pesquero, el turismo era regional.

En el afio 2002, abre el muelle de cruceros y con ello un nuevo tipo de
actividad econdémica: el turismo. Desde entonces, poco a poco se ha ido
desplazando la pesca, hasta convertirse en una actividad secundaria. Actualmente
muchos hombres se emplean como meseros, cocineros, encargados de limpieza o
alguna otra actividad relacionada con servicios turisticos. Las mujeres, por su
parte, suelen combinar las labores domésticas con las actividades relacionadas
también con el turismo. Asi, por ejemplo, destacan las masajistas, las “trenseras” o

las vendedoras. Las mujeres solamente trabajan cuando llega un crucero, mientras
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que en el caso de los hombres suele ser permanente, aunque ven reducidas sus
ganancias cuando no existe arribo de algtn crucero y sobre todo en “temporadas
bajas”, que suele abarcar los periodos de mayo a junio y de septiembre a

noviembre.

Con respecto a los pescadores, una parte trabaja de manera independiente y
la otra esta agrupada en las llamadas cooperativas, las cuales tienen los siguientes
nombres: “Andrés Quintana Roo”, “Banco Chinchorro” y “Langosteros del
Caribe”. En su mayoria estas agrupaciones estdn compuestas de manera

heterogénea por miembros de tres comunidades: Mahahual, Xcalak y Chetumal.

Los hombres de la comunidad son los tnicos que se dedican a esta
actividad, y empiezan a ejercerlaa partir de los 14-16 afios, edad en la que
terminan la educaciéon secundaria (hasta el afio pasado, el grado escolar més alto
en el poblado). Las principales especies que comercian son la langosta y el caracol
rosado, fauna marina que esta permanentemente en veda. La comercializacién del
producto suele ser en la misma poblacion (principalmente en los restaurantes),
aunque una parte se vende en poblaciones cercanas, tal es el caso de Chetumal. La
manera de pescar suele ser con arpén y redes, para lo cual utilizan lanchas
motorizadas. Por lo regular tienen que recorrer distancias largas de la costa,
principalmente hacia el sur. Sin embargo, y como se ha mencionado, cada dia son
menos las personas que se dedican a la pesca, debido, entre otras cosas, a las
constantes restricciones, a lo poco rentable de la actividad y en general a la

diversificacion laboral respecto a la prestacion de servicios turisticos.

1.2.5 Infraestructura y servicios

En términos de servicios de salud, la comunidad cuenta con un Centro de

Salud, dependiente de la Secretaria de Salud (SSA) y es atendida por un médico
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general y una enfermera, proporcionando el servicio las 24 horas. Cuenta con
medicamentos y tiene una ambulancia para emergencias. Para atender otro tipo de
casos se trasladan a la ciudad de Chetumal. Como se verd maéas adelante, la
limitaciéon a los servicios de salud para la poblacién resulta importante en la

prevencion de infecciones.

Poblacién total, indicadores socioeconémicos, indice y grado de marginacién,

2005, del Kilometro cincuenta y cinco, Mahahual

Poblaciéon % % % % %
total Poblacion | Poblacién | Viviendas | Viviendas | Viviendas
de 15 afios | de 15 afios | sin drenaje | sin energia | sin agua
0 mas 0 mas sin ni eléctrica entubada
analfabeta | primaria excusado en el
completa ambito de
la vivienda
129 9.76 33.33 20.59 90.06 100.00

Fuente: elaboracién propia a partir de los datos del COESPO.

Mahahual cuenta con los servicios educativos de los siguientes niveles:
preescolar, primaria cuyo nombre es “Vicente Kan Chan” y una telesecundaria de
nombre “Jorge Luis Cortés Murgartegui”. Este sistema educativo, no cubre las
demandas de toda la poblacién, pues dichos centros se encuentran en la franja
costera, siendo lejana y, por lo tanto, de dificil acceso a la poblaciéon del
asentamiento conocido como Km. 55. Aunque los espacios educativos se
encuentran en el area costera, los habitantes del Km. 55 suelen acudir a esta zona,
aunque esta proximo a tener un preescolart. Cabe destacar que a principios de
agosto de 2012 inici6 formalmente la educacién media superior, pues se establecié

el bachillerato en la modalidad EMSAD (Educacién Media Superior a Distancia).

* Véase la nota periodistica “Estiman concluir en marzo jardin de nifios en Mahahual, (Lunes 05 de febrero,
noticias Mahahaul). Disponible en http:/ /www.costamayamagazine.com/majahual-
mahahual/2012/02/05/estiman-concluir-en-marzo-jardin-de-ninos-en-mahahual.html
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Con respecto al servicio de electricidad, Mahahual cubre un 90%, aunque el
resto que no tiene acceso se ubica en la colonia Km. 55, nuestra area de estudio. Por
lo tanto, los habitantes suelen usar velas o ldmparas de gas. El alumbrado publico
Unicamente se carece en esta colonia. Existe la infraestructura que los mismos
habitantes han puesto (existen los postes, en su mayoria de madera), pero no
tienen ldmparas, lo que dificulta trasladarse por los caminos, en especial por las

veredas, ya que existen infinidad de animales rastreros.

Vivienda en el km. 55

Las viviendas del km 55 han pasado por una serie de procesos y se caracterizan
por deficientes servicios publicos. Podemos sefialar tres tipos de vivienda. La
primera y mas facil de distinguir son las donadas o construidas por el Inforvir, esto
después del paso del huracdn Dedn en 2007 que practicamente destruy6 casi toda
edificacion tras su paso. Son viviendas construidas de material duro (cemento,
block) y cuentan con un dormitorio, una pequefa cocina y un bafio, aunque en
muchos casos no fueron concluidos. El segundo tipo de vivienda es también de
material duro pero construidas segtn las posibilidades del propietario. En muchos
casos se trata de pobladores nuevos que vendieron antiguas propiedades en otros
lugares para invertirlo en el Km. 55. El tercer tipo de vivienda es la mas humilde y
la que carece de mas servicios publicos. Son casas construidas de madera y laminas
de cartén o zinc. Muchas de estas viviendas tienen las paredes de lonas o tablas,
aunque hay que decir que muchas familias tienen tanto la vivienda del Infovir
como las de maderas. Asi, en muchos casos, la de madera funge como cocina o
bodega. Aunque también hay que aclarar que algunas familias solamente cuentan
con este tipo de vivienda. Sin embargo, existe cierto descontento entre algunas
familias que no se vieron beneficiadas con viviendas del gobierno federal, pues se
quejan que hubo malos manejos entre la autoridad local (Alcalde) y algunas lideres
de colonias. Lo anterior explica que ciertos predios ubicados a la orilla de la

carretera de acceso a la comunidad no cuenten con vivienda de este tipo.
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Sobre las calles

Una de las cuestiones que mas llaman la atencion es el estado de las calles. Todas
son de terraceria y fueron construidas hace aproximadamente tres afios, pero la
lluvia y el constante paso de vehiculos ha hecho que se desgasten, surgiendo asi
numerosos baches. En la temporada de lluvias se padece lodazales y charcos,
mientras que para la temporada de sequia es el polvo uno de los principales
problemas. Asi, todo el afio las calles se encuentran en mal estado y son una de las
principales quejas de los colonos. Caminos blancos con orillas cubiertas de
vegetacion y basura, ese es el panorama.

El surgimiento de la colonia de manera irregular se refleja en sus calles. No
existe una buena planeacién, ya que algunas miden mads de cien metros y otras
apenas 30 metros. Sin embargo, el principal problema que aqueja a los colonos es
que las calles estan desniveladas, es decir, se encuentran mas altas que el piso de

sus viviendas, esto hace que cuando llueve los patios queden llenos de agua.

El Km. 55 es el fraccionamiento que mas padece las carencias de los servicios
publicos, como son el drenaje, la corriente eléctrica y la recoja de basura. Las
viviendas no cuentan con agua potable, pues casi todas cuentan con un pozo que
los propietarios han tenido que pagar para que se les hicieran, asi como comprar la
bomba y la instalacién. La queja de los propietarios es que nadie los apoy6 con esa
situacion y no podian quedarse sin el vital liquido. De esta manera, sefialan, todas
las viviendas cuentan con agua de pozo, aunque para beber suelen comprar los
garrafones en los negocios del lugar. Cabe mencionar que muchas familias no
pueden costear la compra de la bomba y la instalacién, por lo que suelen sacar el
agua ellos mismos sujetando una cubeta y jalandola. De esta manera, se evitan
costos y problemas, pues la electricidad (con las que funcionan las bombas) suele

fallar y causar malestar entre los colonos.

La poca profundidad en la que se encuentra el agua (en algunos casos a un

metro) ha posibilitado que casi toda la poblacién cuente con agua, pues el Km. 55
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es la tnica de las tres areas de Mahahual que no cuenta con este servicio. Tanto el
“pueblo” como el fraccionamiento “las casitas” cuentan con agua potable. Sin
embargo, han aceptado con beneplacito el agua de pozo, pues argumentan que
£“ : 7 . ~ Z . z

sabe mejor” y que no tiene costo. Afios atras, algunos habitantes tenian que pagar
para que el agua potable se les trajera en un camién (una pipa) lo que les generaba
gastos y era insuficiente. Esto sucedia porque la familia en cuestién no contaba con

el pozo en su vivienda.

De igual manera, el drenaje Unicamente existe en la costa y el
fraccionamiento “las Casitas”, siendo el Km. 55 el que padece esta carencia, pues
las aguas negras son depositadas en una cisterna instalada en el suelo, detras de los
bafios, pero el cual suele llenarse en un determinado tiempo, por lo que los
propietarios tienen que pagar para que una pipa retire los desechos. Los colonos
sefialan que son muchos gastos que suelen realizar por esta situacioén, pues varia la
periodicidad del pago de este servicio, ya que si la familia es numerosa tendran
que ser seguido, lo que implica un gasto, por su puesto, mas seguido. Sefialan que
por este servicio municipal pagan la cantidad de cien pesos. Algunas familias no
cuentan con el tinaco de deposito de desechos. En vez de ello cuentan con una

letrina de ldmina de cartén al fondo de su terreno, aunque son contados los casos.
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CAPITULO II

PERSPECTIVA GENERAL: TURISMO, MIGRACION Y
SALUD PUBLICA

2.1 Perspectiva general del turismo®

Actualmente, el turismo es considerado como una de las principales
actividades del mundo y es un fenémeno global que vertiginosamente reduce las
distancias entre los individuos, las naciones y las culturas.

Podemos decir que no es un fendmeno nuevo, més bien tiene antecedentes mucho
mas lejanos de lo que se podria pensar. Por ejemplo, “la invencién del dinero por
los sumerios y el desarrollo del comercio hace aproximadamente 400 afios antes de
nuestra era, marca el inicio de la moderna era de los viajes” (Martin, 2009, p.10).
Aunque en sus inicios los viajes eran por la supervivencia, posteriormente fueron
basicamente por cuestiones militares o comerciales hacia zonas mdas pobladas
(Martin, 2006). Viajar, disfrutar las experiencias, es una de las caracteristicas del
turismo, por lo tanto, podemos decir que siempre ha existido. Sin embargo, existen
algunos medios de los que dependen, entre los que destacan lo econémico (dinero)

y el tiempo disponible.

En el contexto actual, la cotidianidad de viajar es normal y es una actividad
popular entre ciudades, regiones o paises. Claro esta que existen paises que reciben
mucho mas turistas que otros, pero también existen paises mas viajeros. Asi, el
turismo es una dindmica entre dos paises o ciudades que suelen beneficiarse en
diferentes aspectos. En muchos paises suele ser una de las principales actividades

econdémicas, como el caso de México, que tnicamente es superado por la industria

5 Conviene sefialar que se hace referencia al turismo ya que ha sido el principal motor de las
migraciones internas, principalmente hacia el estado de Quintana Roo. Al ser Mahahual un destino
de cruceros, conviene hacer referencia a la perspectiva general, pues su desarrollo esta entrelazado
a las dindmicas y procesos globales.
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petrolera. Lo anterior nos habla de la importancia y la dindmica que tiene el
turismo como un fenémeno mundial que cada dia rompe las barreras fisico-

geogréficas y culturales.

Muchos de los destinos se tratan de los llamados paises del Tercer Mundo,
lo que posiciona a esta actividad una dimensiéon mundial, ya sea que se trata de

turismo masivo, ecoturismo o cualquier otra modalidad.

2.1.2 El turismo en México

“La actividad turistica en México, o mejor dicho, la industria turistica
mexicana tiene sus origenes en Acapulco, a partir de la segunda mitad del siglo
pasado, especificamente cuando se decide filmar en esta bahia la pelicula
americana de Tarzan. Es a partir de ese momento que se consolida la
infraestructura turistica de Acapulco y se crea en el gobierno una institucion que
promueva el sector turismo” (Robertos, 2009, p.15). Esto sucede en el periodo
conocido como “milagro mexicano”, que se caracterizé por un crecimiento en la
economia, pero sobre todo la industrializacién del pais. De esta manera, es el
gobierno federal que se da a la tarea de investigar qué actividades eran las
generadoras de divisas por excelencia y que no sea en relacién con el petréleo. Asi,
“se forma un comité responsable de idear alternativas viables y se "descubre" que
el turismo se erigia en el mundo como una de las industrias mas nobles del
mercado: una buena fuente de divisas, generadora de empleos, reactivadora de
zonas sociales deprimidas... la que a su vez permitia mayor control en espacios con
fronteras probleméticas, en fin, toda una ganga porque el turismo de mayor
demanda era el que incluia el sol, la playa, el mar y... Estados Unidos habia
perdido su principal destino vacacional en el Caribe: la isla de Cuba” (Robertos,

2009, p.16).
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El éxito de Acapulco como principal destino turistico de México propicié
que se buscaran otros nuevos destinos mediante los llamados “proyectos”, los
cuales buscaban 4reas adecuadas para seguir la dindmica de Acapulco, ya sea en la
costa del Pacifico o del Atlantico. De esta manera, Acapulco es impulsado por las
esferas gubernamentales y se toma como referencia para otros destinos como

Canctin (Quintana Roo) o Los Cabos (Baja California Sur).

2.1.3 El turismo en Quintana Roo

Para el caso de Quintana Roo, en el afio de 1972 surge el llamado “proyecto
Cancan”, el cual se encamina a iniciar la actividad turistica en la regién hasta antes
casi nula. El proyecto, orquestado por el Gobierno y grandes empresarios, se ubicé
en la parte norte del Estado, dentro de lo que ahora es el municipio de Benito
Juarez y se trataba de una zona casi virgen. Asi, Canctin surge como el modelo de
Acapulco, construyendo infraestructura para poder recibir turismo mundial y

actualmente lo posiciona como el principal destino del pais y de Latinoamérica.

Pero la importancia de Canctin va mucho maés all4. Aporta el mayor ntimero
de divisas que ningtn otro destino de México, ademdas genera miles de empleos
para la poblaciéon de la peninsula y de otras partes del pais. Por otra parte, ha
apostado la mayoria de sus recursos, naturales y culturales, a la actividad turistica,
lo que en muchos casos da solucién a problemas que aquejan a la poblacién, al
gobierno y a los empresarios. De alli la importancia de mantener bien posicionado
el destino Quintana Roo en el mercado nacional e internacional, que ha sido una de

las caracteristicas, principalmente, del gobierno estatal.

Canctin es uno de los destinos turisticos mas importantes del pais y ha sido
referente para el desarrollo de otras areas en el resto del Estado, ya que “Canctun

denot6 una transicion politica, econdmica y social entre el Quintana Roo de antes y
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el Quintana Roo contemporaneo, el cual irrevocablemente refiere al Quintana Roo
turistico” (Torres, 2000, p. 174).

“Por su parte, Playa del Carmen® en la década de los ochentas se vislumbré
como el destino alternativo que diversificaria la oferta turistica del norte y en los
noventa evidencié un explosivo crecimiento productivo-laboral que redundé en

una caotica realidad demografica y urbanistica” (Pérez, 2009, p. 74)

Para la region sur de Quintana Roo, especificamente la regiéon Costa Maya,
los inicios de esta actividad se debieron a dos factores importantes: la caida de la
actividad comercial libre de importaciones, y el éxito que representaba Cancin
como generadora de empleos y base de la economia. Asi, “a principios de los afios
noventa, el desarrollo turistico en el sur de Quintana Roo empezé a cobrar
relevancia, al menos en el discurso de politicos y empresarios, cuando Mario
Villanueva, en su entonces periodo de campafa electoral por la gubernatura del
estado, anuncié que serian abiertos los canales correspondientes para promover y
desarrollar la actividad turistica en la costa sur del estado” (Romero, 1997, p. 81)

La rentabilidad y expectativas del turismo en la region norte de la entidad,
abrian la posibilidad de implementar esta actividad en el sur, pero con la
diferencia de que se trataria de un turismo de bajo impacto. Bajo este panorama, el
turismo sustentable se veia como una alternativa para superar el periodo de
recesion econdémica que generé el declive del ramo comercial de las
importaciones’, una de las principales actividades econémicas de la region. Asi,
Costa Maya, donde se encuentra Mahahual, se erigia como el primer proyecto
integralmente planeado, con el que se fomentarian las actividades turisticas de bajo
impacto en el sur de Quintana Roo y con ello caracterizarlo como un Estado

netamente turistico.

¢ Playa del Carmen es la principal poblacion dentro de la zona conocida como “Riviera Maya”, que
abarca desde la parte sur de Cancdn hasta la poblacién de Tulum.

7 La actividad en el ramo de importaciones se vio en declive después de 1982, cuando México
ingresa al GATT, Acuerdo General de Aranceles Aduaneros (Pérez. 2009:76).
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Asi, vemos que Quintana Roo el turismo es predominante. Distinguimos
tres dreas: Cancun, la Riviera Maya y Tulum y Costa Maya, representados por sus
principales centros: Cancun, Playa de Carmen y Mahahual. Este dltimo atn en
proceso de desarrollo y que esta inserta a la dindmica global, sobre todo porque

depende basicamente del arribo de cruceros.

2.2 La migracion a nivel mundial

Los movimientos poblacionales, los flujos, contactos y relaciones entre
sociedades son tan antiguos como la humanidad misma. Sin embargo, sus efectos,
causas y demds procesos tienen diversas aristas, por lo tanto cada migracién es
estudiada segtn su contexto.

En la actualidad, la migraciéon esta relacionada con el fenémeno de la
globalizacién. Pareciera que fuera un fenémeno reciente, sin embargo, los
desplazamientos, ya sea gran escala y grandes distancias, ya eran frecuentes en el
pasado. Por ejemplo, “en el apogeo del ibérico en América, mas de medio millén
de espafioles y portugueses y unos 700, 000 sabditos britanicos viajaron hacia las
colonias de ultramar. Aplicando la fuerza bruta, se enviaron entre 11 millones y 12
millones de africanos como esclavos allende en el Atlantico entre los siglos XV y
fines del siglo XIX. Si nos remontamos mas en el tiempo, constatamos que el
movimiento humano ha sido un fenémeno omnipresente en la historia. (PNUD,
2009, p. 31). Por consiguiente, las migraciones han jugado un rol importante en la
consolidacion de los Estados, asi como de sus economias y en general de su estado

de desarrollo.

Las caracteristicas de la migracion son diversas, por un lado tenemos que las
tendencias migratorias dependen en gran medida de las opciones personales, las
normas sociales y el contexto en general, mientras que los ciclos econémicos (por
las que muchas personas migran) siguen la tendencia de los mercados, la oferta y
la demanda.
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2.2.1 El desplazamiento interno

Los desplazamientos a través de las fronteras nacionales son sélo parte de
esta historia. En realidad, los movimientos al interior de las fronteras son muchos
mas frecuentes y tienen un enorme potencial de mejorar el desarrollo humano.
(PNUD; 2009, p. 11). Ademas, “hay alrededor de 740 millones de migrantes
internos en el mundo, casi cuatro veces la cifra de quienes se desplazan
internacional en comparacion, la cifra contemporanea de migrantes internacionales
(214 millones o 3.1% de la poblaciéon mundial) parece pequena. (PNUD, 2009, p.
23). En México, los flujos migratorios son hacia grandes centros econémicos o
turisticos. El Distrito Federal, Guadalajara o Canctin son s6lo algunas ciudades que
reciben a miles de migrantes cada afio, cada una con su propia dindmica y, por
supuesto, con los problemas que conlleva, como son asentamientos irregulares,
sobrepoblacién, etc.

Por ello, es necesario considerar los elementos basicos de la migracion y las

vulnerabilidades de la misma y de sus protagonistas.

2.2.2 Mahahual, tierra de migrantes

Quintana Roo “habitualmente se ha regionalizado en tres espacios, el sur,
centro y norte, la definiciéon de cada uno de ellos esta intimamente sefialado por su
caracter productivo, el sur agroindustrial se define por actividades relacionadas
con el comercio, la pesca y lo forestal; el centro se caracteriza por la poblacién
indigena con estructura agraria y forestal; y el norte por el turismo y los servicios.
(César, 1992, p. 16). Durante la década de los 60’s los flujos migratorios eran
dirigidos por el Estado por medio de la colonizaciéon dirigida®. Se trataba de una

politica para liberar espacios sobrepoblados y asi poblar nuevos territorios. Esto

8 Es de destacar que en la década de los afios sesentas y setentas, durante varios sexenios en
Quintana Roo fue promovida una politica de colonizacién ejidal, que consisti6 en la creacién de
Nuevos Centros de Poblacién Ejidal (NCPE). A esto se debe la composicion demografica variada
del Estado principalmente en la zona sur.
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dio como resultado el surgimiento de nuevos centros poblacionales, especialmente
en la frontera entre México y Belice, donde las comunidades sobresalen por su
economia de corte de cafia y la ganaderia.

La oferta y acceso a tierras era uno de los motivos de la colonizacién
dirigida, especialmente entre la poblaciéon que se dedicaba a la agricultura con
problemas de este tipo de la zona norte del pais. De esta manera, la colonizacién se
llevaria de forma planeada, respondiendo las demandas de tierra y acceso a ella.
Sin embargo, esta politica propicié, mas adelante, el arribo de migrantes que veian
a Quintana Roo como una opcién de vida. Es decir, notamos que la colonizacién
dirigida deton¢ el arribo de la migraciéon espontanea que caracteriza hasta hoy en

dia al Estado.

Desde 1974, afio en que surge Q. Roo como Estado libre, se ha vivido de
diversos flujos poblacionales. Se le ha dado diversos sentidos a esta poblacién,
pero sobre todo ha cambiado el desarrollo econémico, basandose, principalmente,
en el turismo, ya que en esos mismos afios surge Canctin® como destino turistico y
con ello un nuevo escenario en todos los &mbitos, pero sobre todo turistico y

migratorio.

Podemos decir que existe entrelazo de la migraciéon interna, en este caso la
que se produce de poblaciones de Yucatan hacia Q. Roo, pues parte de procesos
gestados en la economia de ese estado, al menos por la caida de la industria
henequera. Ello explica, en gran medida, la gran cantidad de migrantes en Q. Roo,

en especial en la zona norte.

Luego, entonces, el arribo y permanencia de migrantes en Q. Roo se deben

al menos a tres factores: la colonizacién dirigida, la consolidacién de un gobierno

9 Actualmente Cancin, a poco mas de 40 afios de su fundacién, compite en numero de habitantes
con ciudades coloniales, tal es el caso de Mérida, Yucatan. Lo que nos habla que la migracién es el
principal motor del crecimiento demografico.
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estatal, y el surgimiento y consolidaciéon de centros turisticos, siendo este tltimo el
que continda atrayendo gran cantidad de migrantes cada afio.

También hay que aclarar que la mayoria de los colonos del Km. 55 sefiala
que antes de haber arribado a Mahahual, habia radicado en otro lugar fuera de su
comunidad. En muchos, se trata de Cancin. Llama la atencién que varios
informantes sefialan que Cancdn era visto como aquel lugar donde habia mucho
trabajo bien remunerado. Sin embargo, también agregan que esa idea no es real
como parece, pues alegan que asi como es un lugar de abundante trabajo, también
puede ser la “perdicion”. Es por ello que gran parte de los colonos decidi6

abandonar Cancun.

2.3 Salud puablica y epidemiologia

La salud publica contemporanea constituye un espacio que retine elementos
biol6gicos, sociales y culturales tanto de individuos como de colectividades. De alli
la importancia del “bien colectivo”, de su promocién no sélo por parte del Estado y
desde la medicina, sino como un asunto estratégico y de interés ptblico.

La salud ptublica se apoya en la epidemiologia para enfrentar la salud y sus
problemas en una perspectiva colectiva. La teoria de la epidemiologia ha tenido un
gran avance y desarrollo en los tltimos afios, esto en relacién al creciente interés y
necesidad suscitado por los problemas que plantea la salud publica en
concordancia, en la mayoria de los casos, como politica publica del Estado. De esta
manera, se plantea la necesidad de promocionarla y las medidas para la

prevencion y el control de las epidemias, como es el dengue.

Con respecto al dengue como problema de salud publica, vale la pena
destacar que es un asunto mundial, pero que afecta més a los paises en vias de
desarrollo. “El dengue es conocido en América desde fines del siglo XVIIL. Produjo

epidemias extensas en el Caribe y ciudades costeras del sudeste de los Estados
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Unidos en el siglo XIX, hasta convertirse en un problema mundial en el siglo XX”
(Seijo, 2001, p. 510). La enfermedad posee una extension geografica similar a la de
la malaria, pero a diferencia de ésta, el dengue se encuentra en zonas urbanas de

los paises tropicales.

2.3.1 Situacién epidemiolégica a nivel mundial

El dengue es una enfermedad que no conoce fronteras, mas bien es un
fenémeno mundial, pues “en la década del 90 se notificaron epidemias de dengue
en paises de Africa, Oceania, América y Asia” (Seijo, 2001, p. 510).

Por otra parte, “se considera que la poblacién mundial en riesgo de contraer
dengue supera los 2000 millones de personas; se infectan anualmente entre 80 y
100 millones, se hospitalizan 500 mil, fallecen 25 mil personas y es la décima causa
de muerte debida a enfermedades infecciosas” (Seijo, 2001, p. 510)

El aumento en los casos de dengue, de cualquier tipo, se debe a multiples
factores, principalmente a las condiciones sociales de las personas en un area
determinada. También por areas propias, principalmente las dreas a nivel del mar
y con clima tropical, pero el aumento de casos también se debe a mayor resistencia
de los mosquitos transmisores a factores climaticos. Sin embargo, los factores que
inciden su apariciéon y aumento son diversos, entre los que podemos mencionar un
descuido o mala politica ambiental, los fenémenos migratorios asociados a
urbanizaciones precarias y la crisis socioeconémica global. Pero también se debe a
la proliferacion de articulos manufacturados, asi como el incremento en la

produccién de productos como las llantas, botellas y latas, entre otros.

Ante la situacion a nivel global de la incidencia de la enfermedad, cientificos
e instituciones diversas trabajan en la elaboraciéon de una vacunal®. Actualmente
existen varias en proceso y pruebas. Sin embargo, aun no hay nada concreto para

cuando pudieran estar libres. Ademéas de las pruebas de las vacunas, también se

10 Véase, por ejemplo, “En México, potencial vacuna contra el dengue sera para el sector infantil”,
en La Jornada, disponible en http:/ /www jornada.unam.mx/2013/07/13/ciencias/a02n1cie
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estd experimentando con mosquitos genéticamente modificados!!, aunque su
interés es menor al de las primeras. Ante tal situacién, se contintia trabajando en

programas sociales enfocados en el control del y la prevencion de la infeccion.

Por ello, el conocimiento de los procesos que originan, difunden y
mantienen los problemas de salud en grupos sociales, es esencial para la salud
publica, ya que de esta manera puede desarrollar servicios, programas en

respuesta a las necesidades y problemas de las poblaciones.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) es el organismo internacional
que coordina y acttia sobre los problemas mundiales de salud publica. Existen
organismos nacionales que la promocionan y actdan en emergencias sanitarias, en
los Estados Unidos, por ejemplo, la primera linea de las iniciativas de salud ptblica
son los departamentos de salud estatales y locales. Los Estados Unidos Servicio de
Salud Puablica (PHS), dirigido por el Cirujano General de los Estados Unidos, y los
Centros para el Control y Prevenciéon de Enfermedades. En México, la Secretaria de
Salud (SSA) es la institucion publica encargada de los programas y acciones de

prevencion y control de infecciones causadas por vector.

2.3.2 El dengue en México

El panorama en que se desarrolla el dengue en México esta caracterizado
por cuestiones que van mas alld del medio biol6gico-ambiental. Estd moldeado
también por condiciones sociales y econémicas de las personas, ya que, en muchos
casos, los fenémenos demograficos relacionados con la industrializacién produjo la

migraciéon campo-ciudad y con ellos asentamientos mal planificados y donde los

11 Como ejemplo se puede consultar “Mosquitos modificados genéticamente para combatir el
dengue generan preocupacién”, disponible en

http:/ /www.ecoportal.net/ Temas_Especiales/Transgenicos/ mosquitos_modificados_geneticamen
te_para_combatir_el_dengue_generan_preocupacion
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residentes muchas veces han carecido de los servicios basicos, aunado a acceso
restringido a los servicios de salud.

“Los registros de la transmisiéon del dengue en México datan de 1941,
cuando se notificaron 6 955 casos y una tasa de 34.4 por cada 100 00 habitantes”
(Narro, 1995, p. 3). Sin embargo, se reconoce que el dengue llegd procedente de
Centroamérica y se ha extendido a lo largo de todo el pais, siendo los estados del
sur quienes mas padecen esta problematica. Asi, “el dengue entré por Tapachula a
finales de los afios setenta y se diseminé por todo el territorio en menos de 10 afios,

hasta afectar a 29 entidades federativas en 1994” (Narro, 1995, p. 5).

En México, tan s6lo en 2013 hubo cerca de 25 mil casos de dengue, siendo
los estados del sur los que padecen mas este problema. Cabe destacar que el
dengue en México resulta alarmante, sobre todo porque se creia que el vector no
podia sobrevivir en poblaciones con altura de 1 200 metros sobre el nivel del mar
(SESA, 2013). Lo anterior reivindica que el problema es un asunto prioritario de

salud publica.

En nuestro pais, se cuenta con la Norma Oficial Mexicana NOM-032-SS5A2-
20102 Para la vigilancia epidemiolégica, prevencion y control de las enfermedades
transmitidas por vector. Ademds existe el Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemiolégica (SINAVE), del que se desprende el Comité Nacional de Vigilancia
Epidemiolégica (CONAVE), instituciéon encargada de casos como el dengue. La
informacion actualizada de las cifras en torno al dengue se da a conocer cada
semana a través del Sistema Unico de Informacién para la Vigilancia
Epidemiolégica (SUIVE), la cual reporta la incidencia a nivel nacional, regional y

local.

12 Comprende aspectos generales y especificos sobre la vigilancia, prevencién y control de las
enfermedades transmitidas por vector mas importantes en nuestro pais. Entre éstas se incluyen:
dengue, paludismo, enfermedad de Chagas.
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2.3.3 El dengue a nivel local

En Quintana Roo el dengue cada vez cobra mas importancia, debido
principalmente a las muertes que ha causado en los tltimos afios. Durante los afios
1940 y 1950 comienza las campafias contra el paludismo en Quintana Roo. Afios
mas tarde, en 1958, comenzaron las acciones en contra el vector causante del
dengue (Lara, 2009, p. 25 y 26). Sin embargo, es en las dltimas décadas que ha
adquirido su estatus de “problema”, ya que su propagaciéon se ha ido dando
principalmente en poblaciones urbanas, con crecimiento acelerado, tal como
Canctn o Chetumal.

La entidad se encuentra entre los primeros cinco lugares en cuanto a
contagios, pues segtin datos recabados en la Secretaria de Salud (SESA, Chetumal)
en 2012 hubo tres muertes y cientos de personas afectadas por el dengue en
Quintana Roo, lo que lo posiciona en los primeros tres lugares a nivel nacional con
relacion a esta enfermedad. Ese mismo afio el municipio de Othén P. Blanco
acumulé 48 casos, mientras que el Km. 55, segin los mismos habitantes, se
presentd cuatro casos, siendo tres de tipo clasico y uno de tipo hemorragico. El
panorama resulta alarmante pues segiin la misma Secretaria de Salud, la encargada
de llevar a cabo contingencias y planes de control y prevencién del mosquito
transmisor, sefiala que los asentamientos de mayor urbanizacion seguiran siendo
los principales afectados de este problema, siendo la mortalidad lo que mas

preocupa, sin dejar a un lado los costos econémicos que conlleva su combate.

Por udltimo, la salud publica es asunto de la comunidad en general con
recursos limitados. Pero también es cierto que es un tema relacionado con los
derechos humanos, el de acceso a la salud, pero sobretodo a recibir atencién en
cuanto a servicios publicos basicos, ya que de esta forma se puede hablar de

condiciones dignas de estar, de trabajar y de vivir.
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2.4 Vulnerabilidad social

Para explicar el problema del dengue en una colonia con poblacién
migrante, hay que partir de las determinantes que originan la vulnerabilidad
social, es decir, el proceso mediante el cual una poblacién es susceptible a un
problema o situacién que afecte a todo el colectivo. Para nuestro estudio, es
necesario partir de fenémenos asociados con la dindmica regional. Nos referimos al
turismo, a la migracion y a los huracanes, que de alguna manera u otra, inciden en
las condiciones sociales de los habitantes y, por lo tanto, en que el dengue sea un

problema de salud publica.

2.4.1 Vulnerabilidad y turismo

Bajo el turismo, muchos centros poblacionales han sido expulsoras de mano
de obra, ya que la reproduccién econémica no era lo suficientemente para el
desarrollo de los poblados, sobre todo en comunidades rurales e indigenas, como
el caso de Yucatan, donde el colapso del henequén y de la poca productividad de
la milpa la han convertido en una fuerte impulsora de mano de obra en el
desarrollo turistico de la zona norte de Q. Roo. Sin embargo, esta migraciéon trajo
consigo una serie de problemas sociales (sobrepoblacién, falta de servicios
publicos, etc.) pero no ha aminorado el flujo, al contrario, cada vez es mas fuerte,
haciendo que los gobiernos miraran la migracion como el detonante de los

problemas sociales.

Al depender casi completamente del turismo, la poblacién se ve mermada
en su economia en las temporadas de baja ocupacién o de visitantes. Durante estos
periodos dependen casi exclusivamente de los turistas nacionales y sus ganancias
se ven reducidas hasta en un 50%. Todo lo contrario sucede con las llamadas

temporadas altas que regularmente es para periodos vacacionales, aunque el
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principal periodo es para final de afio. En las temporadas de mayor visita a este
destino, los trabajadores suelen incrementar sus ganancias econémicas, en especial
en lo relacionado con las “propinas” que es realmente el “sueldo”. Es en esta
temporada que se da el arribo de muchos trabajadores temporales provenientes de
comunidades cercanas. Pero los habitantes del Km. 55 no son temporales, todo el
afo tienen que ganarse el sustento familiar haya o no buena afluencia de visitantes.
Loégicamente esperan con ansias la llegada de la temporada alta. Sus comentarios
casi siempre son de “es buena, hay chamba, es bien pagado, buena propina”. Es
con la temporada alta en que pueden invertir en su vivienda, en gastos personales
(ropa, perfumes, etc.), por ello piden que no haya acaparamiento, como suele
suceder en el muelle de cruceros. También esperan que no los afecte un huracan,

pues el recuerdo de “Dedn” (2007) atin esta presente.

Cuando es temporada baja y los cruceros no atracan en el poblado, son los
habitantes del Km. 55 quienes mds padecen dificultades econémicas. El trabajo
escasea y se ven en la necesidad de empefiar sus pocas pertenencias mientras
esperan con ansias la temporada alta. Otros suelen ir a Chetumal o Bacalar a
emplearse en diferentes trabajos temporales. Una parte se emplea en la misma
localidad. Se trata de trabajos como el de chapeo y en general de limpieza de lotes

y casi siempre se trata de propiedades de extranjeros.

En materia del turismo en Mahahual, tenemos que decir que la comunidad
de estudio se encuentra en una segunda encrucijada: se debate entre el turismo de
masas que lo invade y el propésito de impulsar un modelo de turismo local basado

en el ideal del desarrollo sustentable.

Por un lado se pretende desarrollar el turismo de bajo impacto y sin
embargo, las condiciones en que este arranca han escapado al control de los actores
comunitarios, dado que la infraestructura para recibir a los “ecoturistas” es

patrimonio de personas ajenas a la comunidad y establecidas en las cercanias del
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poblado, en su mayoria extranjeros, quienes promocionan, captan y reciben
turistas en sus instalaciones sin involucrar de forma significativa a los nativos.

En los inicios de la llegada de los cruceros, se pretendi6 incluir a los
pescadores en la dindmica del turismo. De esta forma pasaban a formar parte de
una actividad relativamente nueva: los tours. Sin embargo, para muchos no
cumplié sus expectativas, ya que se les incluy6 como trabajadores y no como socios
en dicho tour, esto es, un sueldo minimo de ley y las propinas recibidas en cada
viaje como ingreso principal de la actividad, mientras que la ganancia por la venta
del tour al crucero quedaba en manos de la Administraciéon del Puerto’3. Esto ha
sido una queja constante de parte de los pescadores, incluso algunos de ellos han
regresado a la pesca tradicional como su principal fuente de empleo y economia,
aunque la mayoria se han insertado como trabajadores, no solamente como guia de

tours sino en muchas otras fuentes de servicios turisticos.

Por otra parte, si hablamos del turismo de masas es més acertado mencionar
que éste modelo es el que mas se asemeja a lo que sucede en Mahahual. Esta
modalidad turistica estd controlada por un magnate del turismo en Quintana Roo:
Isaac Hamui, de origen israeli y quien es propietario del puerto de altura y
concesionario federal para la explotacion turistica de la zona'4. Dada esta situacion
descrita, al ser un muelle privado, genera malestar entre los empresarios y
trabajadores costeros, ya que del total de los turistas que atracan en el crucero sé6lo
alrededor de la mitad llega en los negocios costeros. Esto de debe a que la mayoria
de los turistas son acaparados en el mismo muelle o vienen ya con un paquetel®

comprado con anterioridad.

13E] Ing. Hamui prefirié contratar a agencias turisticas de Cozumel y Cancdin y que estos

trajeran a sus propios guias, quienes obviamente no son gente ligada a esta porciéon del mar, pero
que si hablan inglés y tienen experiencia en el sector turistico.

14Algunos de los trabajadores de Mahahual le llaman a este poblado Majamui, porque todo lo que

se esta construyendo en la comunidad pertenece y/o beneficia al sr. Hamui, ya que practicamente
es el duerio del puerto en Mahahual y constructor casi toda la infraestructura del nuevo Mahahual.

15 Los paquetes turisticos, por lo regular, son recorridos a zonas arqueoldgicas cercanas a Mahahual,
como Chacchoben, poblado distante a unos 80km. Los paquetes incluyen transporte motorizado y

35



Los habitantes del Km. 55 han tenido que insertarse a la dindmica turistica,
econémica y laboral de Mahahual en situaciéon de desventaja. Sin embargo,
sefialan, han preferido esto a tener que vivir en sus comunidades de origen, donde
en la mayorfa de los casos no encuentran con oportunidades para mejorar sus
vidas. Por ejemplo, se han establecido de manera irregular con el fin de encontrar
empleos y con ello mejorar la economia familiar. La situaciéon de sus comunidades
es que alli tienen terrenos propios (con titulo), pero el trabajo escasea. Uno de los

habitantes sefiala:

Alli tenemos casa, no tenemos que pagar nada, es gratis, todo alli, pero lo
que no hay es trabajo, bueno si hay, pero no hay paga. El trabajo donde sea
hay, pero no hay dinero. Aqui si hay trabajo, se paga bien si trabajas. Es
bueno, por eso nosotros llegamos aqui, porque hay trabajo, hay como salir
adelante. Si nos quedamos en el pueblo alli no, alli s6lo hay trabajo pero no
hay forma de salir adelante. En cambio aqui si, ;me entiendes? Ahorita
pues estamos viendo un terrenito aqui (en el Km. 55), falta que se
regularice. Esperemos que si nos lo den. Por eso estamos aqui con mi
familia, porque hay como buscarse la vida, por eso muchos vienen
también, porque aqui se gana un poco, hay un poco de dinero, en el pueblo

no” (Santos, Mahahual, 2012).

2.4.2 Vulnerabilidad y migracion

Los movimientos migratorios generan una serie de dinamicas, tanto
demograficas, econémicas y socioldgicas, ya sea en los lugares de origen como en
los de destino. En los lugares (paises, regiones, ciudades) de origen, los efectos

beneficiosos mas evidentes son la aportaciéon econdmica que reciben las familias de

suele durar entre tres a cinco horas. De esta manera, suele beneficiar a otras comunidades, donde su
principal atractivo son las zonas arqueoldgicas.
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los emigrantes. Por el otro lado, el de las consecuencias negativas, destacan la
pérdida de mano de obra cualificada y el desmembramiento de tejido familiar.
Mientras que en los lugares de destino, las consecuencias positivas suelen
ser el aumento de la mano de obra calificada y el enriquecimiento cultural. En el
caso de las consecuencias negativas, podemos mencionar la dificil integraciéon
social, que muchas veces deriva en diversidad de problemas sociales, asi como el

aumento de la migracion no documentada.

Para nuestra area de estudio, Costa Maya, en lugar de contener la migracién
interna, las expectativas de trabajo y salarios (“se consigue facilmente chamba”)
tienden a alentar la salida de nuevos emigrantes. Lo anterior explica, por ejemplo,
el arribo al Km. 55 de poblacién originaria de Calderitas, poblado cercano a
Chetumal y con una dindmica relacionada al sector turistico y de servicios. Sin
embargo, el arribo también se debe a las expectativas de las personas con relacion
al futuro de la colonia y de Mahahual como destino turistico. Algunos habitantes
sefialan que “ahora es cuando de hacerse de un predio”, ya que visualizan a
Mahahual como el Canctn en los préximos 20 afios, y tienen en cuenta que dentro
de ese lapso de tiempo presentara un panorama dificil de acceso a un patrimonio?®.
A pesar de que actualmente existen problemas juridicos-legales, confian en que se
resuelva para poder tener certeza que sus predios son garantia de “ser del 557,
como popularmente se refieren entre ellos para identificarse en relaciéon a la

colonia.

No obstante, actualmente la vulnerabilidad juridico-legal para los colonos
del km. 55 es alta. Las disputas por un lote de terreno han estado desde sus
comienzos como asentamiento humano y ha generado confrontaciones incluso

entre las mismas familias. Para ejemplificar la incertidumbre juridica legal de los

16 Algunos colonos refieren que actualmente tener una propiedad en Canctin es un “lujo”. Asi, las
proyecciones que tienen de la colonia es que sea el “centro” de Mahahual, mientras que la costa sea
la “zona hotelera”, como sucede actualmente en Cancdn. sin embargo, los habitantes estan
consientes que aun faltan muchos afios, por lo tanto, los beneficios seran para sus hijos, por eso
hablan de “herencia familiar”.
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terrenos, basta con sefialar que en muchos de ellos se puede ver en la entrada la
leyenda que dice: “predio en litigio, expediente ntimero...”. La misma poblacién
sefiala que es un problema con el que tienen que lidiar, pues al ser un
fraccionamiento que carece de certeza legal, los predios (con todas las propiedades
con que cuentan) no cuentan con un respaldo que garantice la autenticidad del
propietario. Hay que sefalar que después del huracin Deén (2007) a los
pobladores se les entregd una vivienda de material duro (cemento, block, etc.)
como parte del programa del Fondo Nacional para Desastres (FONDEN) sin
embargo, hoy reclaman el que el extinto Instituto Federal de Vivienda y
Regularizaciéon (INFOVIR), hoy Secretaria de Desarrollo Urbano y Vivienda
(SEDUVI), les cobre cada mes el valor del terreno, ya que supuestamente con el
apoyo federal se les habia condonado todos los pagos. Segin los mismos
habitantes, cada jefe de familia debera cubrir la cantidad de 350 mil pesos. Cabe
destacar, que estas situaciones solo son muestra de la incertidumbre y la
vulnerabilidad juridica- legal en que se encuentran los habitantes, pues solamente

unas cuantas familias cuentan con titulo de propiedad.

Las siguientes notas periodisticas ejemplifican el problema juridico legal:

Inicia la regularizacién del KM 55 en la comunidad de Mahahual.?”

Luego de mas de 10 afios de que no estaban legalmente regularizados los
terrenos del Km. 55 en Mahahual, a partir del dia de hoy el Infovir
regularizara a los mas de 600 lotes que permanecen en el Km. 55. (Paulina
Gutiérrez, Canal 10, lunes 25 de enero de 2010).

Por otra parte, con el crecimiento econdémico, en especial de la
infraestructura y los servicios que Mahahual requiere como centro turistico, ha
propiciado el arribo de trabajadores migrantes. Personas que se trasladan a laborar
a diario o semanal. El circuito es, casi siempre, entre Mahahual y los poblados

cercanos, tal como Limones o Bacalar, aunque existen muchos casos de

' Disponible en:http://canal10chetumal.blogspot.mx/2010/01/inicia-la-regularizacion-del-km-55-en.html
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trabajadores provenientes de otros estados que suelen permanecer por meses antes
de visitar su poblado. También se encuentran los trabajadores que suelen y han
decidido permanecer en la comunidad, personas que se han hecho de algin
terreno y han construido su vivienda. Se trata, por lo general, de personas de otros
estados del pais y extranjeros. Estos trabajadores, por lo regular, tienen algun
negocio o laboran en el 4rea de servicios turisticos. Sierra identifica a estos
trabajadores como “a) los temporales que por espacio de unos meses por cada afio,
sobre todo en temporadas altas, deciden residir en la comunidad, y b)los
permanentes que son los que estan dibujando la composicién familiar y étnica de

la comunidad” (Sierra, 2011, p. 133).

Pero la poblacién variada suele generar problemas entre mismos habitantes,
ya que, por ejemplo, los “veracruzanos” muestran rechazo a los “chapitas” (de
origen Chiapaneco) ya que se refieren a ellos como aquellos que abaratan los
salarios al ofrecer sus servicios. Algo similar sucede con los Yucatecos, ya que

también suelen mostrar rechazo a los Chiapanecos.

Sin embargo, los rostros de la vulnerabilidad tambien se reflejan con el paso
de los huracanes. Al inundar terrenos, también inciden en la aparicién de diversas
enfermedades como el dengue o el paludismo, pues la selva himeda con lluvias
abundantes en verano, conjuntamente con problemas de basura, inciden en la
aparicion de tales enfermedades. Fue la colonia del Km. 55 donde se padecié mas
los efectos que trajo consigo las abundantes Iluvias, pues los mismos habitantes
sefialan que solamente después de Dedn hubo 10 casos de dengue, cinco de tipo
clasico y dos de tipo hemorragico (trabajo de campo, 2012). Una cifra que ha
rebasado por mucho la tendencia de otros afios. Sin embargo, la vulnerabilidad
adquiere un caracter social porque las abundantes lluvias se combinas con otros
factores, tal como el suelo que retiene el agua, la basura en la calle y la carencia de

mosquiteros en las ventanas de las viviendas, por mencionar algunos factores.
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Por eso, “hay que decir que las condiciones como centro turistico, y este es
el caso de Mahahual, se evidencia en las formas de vida de una poblacién que a lo
largo de su historia ha sido ubicada en los margenes de las actividades productivas
y, por lo tanto, con beneficios muy limitados. La vivienda, la salud, la seguridad y
otros aspectos nos muestran lo vulnerable que ha sido la inserciéon de Mahahual

como polo turistico” (Sierra, 2011, p. 131). Ese es el caso de la colonia de estudio.

Asi, “el Km. 55 es una colonia en donde se establecieron familias que
sufrieron los embates del huracdn y que, por la misma afectaciéon, fueron
reconocidas como poblacion en situacion de vulnerabilidad” (Sierra, 2010, p. 147).

De la misma manera, la poca preparacion técnica, asi como los bajos niveles
educativos, hace que la poblaciéon del Km. 55 tenga los trabajos menos calificados,
y por ende, menos remunerados. Al ser una poblacién migrante y dadas las
condiciones de desventaja en que arriban, se suelen emplear en actividades menos
calificados. Destacan trabajos como el de servicio de limpieza, albafil o vendedor,
entre otros. Muchos de colonos sefialan que en su tierra natal las condiciones para
estudiar el nivel basico escolar eran dificiles por las carencias econémicas, asi como
la inexistencia de tales centros escolares, pues hay que sefialar que muchos de ellos
provienen de comunidades pequefias donde el sistema educativo es escaso. A decir
de un informante: “no es que no hayamos querido estudiar, es que no habia
escuela, si habia pero era en otro pueblo que estaba lejos” (Manrique, Mahahual,
2012). Muchos de ellos sefialan que la carencia econémica fue motivo para dejar su

comunidad y aventurarse, principalmente, a zonas turisticas.

Vulnerabilidad epidemiologica, un asunto de salud piiblica

Hay que recordar que el area en que se encuentra esta zona es de selva baja con
lluvias abundantes en verano, aunado a la carencia de servicio de recoja de basura
(entre otros servicios) y, podemos decir, a cierta apatia de las personas, existen

problemas de salud colectiva, y uno de los que mas se padecen es el dengue. De
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ahi la importancia del patio limpio, es decir, que en forma cotidiana se debe

mantener el patio ordenado y desyerbado!s.

Como se ha tratado de caracterizar, los movimientos poblacionales, entre otras
muchas consecuencias, favorecen un riesgo permanente para la proliferacion, por
ejemplo, de 4reas endémicas de dengue. Aunque hay que sefialar que es un
problema también de grandes centros poblacionales, por lo regular son los
asentamientos irregulares o no planeados los que padecen esta problematica. Tal es
el caso de la colonia Km. 55 una zona que no ha tenido un crecimiento ordenado,
que se refleja en sus maltiples necesidades pero también en sus problemas. El
dengue constituye una de las principales preocupaciones inmediatas de los
colonos. La vulnerabilidad se encuentra por las condiciones en que viven su

cotidianidad.

Por otra parte, resulta importante la actividad sanitaria para la salud
publica, sobre todo por situaciones que han mermado la estabilidad no sélo
higiénica, sino también econémica, social y politica, pues es un asunto que traspasa
las fronteras de la medicina. Tal es el caso dengue que tanto aqueja al pais.
Podemos decir que existe una crisis general de este sector, pues vemos que el
riesgo y vulnerabilidad de la poblaciéon cada vez es mayor. La dificultad esta
también en que poca gente lo entiende y, menos ain, estd interesada en ello y,
regularmente, aquellos que si estdn interesados en este problema se encuentran

generalmente divididos o sin alguna organizacion.

Podemos decir que las enfermedades transmitidas por vector (agente o ser
que transmite o propaga alguna enfermedad de un lugar a otro), constituyen uno

de los principales problemas de salud ptublica en México. En Quintana Roo es un

®Véase, por ejemplo, la nota peridostica: Llega el dengue en Mahahual”. Disponible en
http:/ /www.noticaribe.com.mx/chetumal /2010/08/1lega_dengue_hemorragico_a_mahahual_enfe
rman_2_soldados.html
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problema conocido, pues sus caracteristicas geograficas y climaticas, aunado a las
condiciones demogréficas y socioeconémicas, aumentan el riesgo de transmision
de alguna enfermedad. Hasta donde es sabido, en Mahahual no ha habido alguna
muerte por dengue, pero si muchos casos de contagio (enfermeros), lo que nos
habla del contexto, de las condiciones en que viven su cotidianidad las personas
(migrantes con carentes servicios publicos). Queda claro, entonces, que no es
necesaria alguna muerte para hablar de problema de salud publica. De ahi la
relevancia de un estudio de la construcciéon de patio limpio como una via de

prevencion y control de esta epidemia.

Los ejemplos anteriores nos muestras como viven su cotidianidad los
habitantes de esa zona. Tanto el tema legal, como de salud ptublica, estan presentes
y son una constante amenaza. La ubicaciéon geografica y la condicién climatica,
pero sobre todo las condiciones en que se encuentra la poblaciéon (econémica,
politica y social) hacen propicio la apariciéon de brote de epidemias. Ese es el
contexto de Mahahual y en especial del Km. 55, la zona mas marginal de la Costa

Maya.

Resumiendo, calles maltrechas, que en época de lluvias se convierten en
lodazales, desniveladas, con postes de electricidad incluso con medidores, pero sin
el servicio. Esto propicia que los habitantes usen velas, lamparas de bateria o de
petréleo o algtn panel solar (contados los casos) para iluminar sus viviendas.
Viviendas de madera y techo de cartén, pero también destacan las casas de
material duro que el FONDEN don6 como parte de la reconstruccion tras el paso
del huracan Dean en 2007. Esa es el panorama del Km. 55.

En general, un fraccionamiento irregular, donde habitan poco mas de 200
familias bajo condiciones marginales, pues carecen de servicios publicos basicos

(electricidad, agua, drenaje) y donde les preocupa la cuestién juridico legal, es
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decir, la certeza de ser duefios legitimos del espacio que ocupan, pues atin esta en

trdmite la regularizacién de los predios’.

Por dltimo, podemos decir que en Mahahual existen madaltiples
vulnerabilidades, pero es el Km. 55 quienes més padecen las consecuencias. Las
variables de nuestro estudio (migracion, turismo y salud ptublica) se encuentran en
una dindmica con sus propias consecuencias. Migrantes que se han establecidos de
manera irregular para poder encontrar mejores condiciones de vida en relacién al
turismo, pero que tal insercién ha sido en circunstancias de desventaja y

marginacién social.

A lo largo de este capitulo hemos hablado del contexto en que viven su dia a
dia los habitantes de una colonia con poblacién de origen diversa. Desde su
surgimiento como “colonia de pescadores” hasta el actual “55”, en cerca de 20 afios
el asentamiento ha tenido un crecimiento considerable en cuanto a numero de
habitantes. Empero, no asi en la dotacién de infraestructura y servicios
municipales. Hemos tratado de poner énfasis en los niveles de marginacién social
o desigualdad social en que viven, por lo que el ingreso a los procesos econémicos
se da en situacion de desventaja y esto explica gran parte del problema de la
constante aparicion del vector causante del dengue.La vulnerabilidad hacia el
vector es alta, donde el factor ambiental (lluvias, suelo que retiene el agua) asi
como las condiciones sociales (calles desniveladas) inciden en su apariciéon. Por
ello, de entre todas las manifestaciones de la vulnerabilidad social se ha decidido
trabajar con el tema de la salud puablica en relacién con el dengue ya que constituye

un proceso que involucra a todos los actores sociales, ademéds que su alcance es

1®Véase, por ejemplo, la nota periodistica Noticaribe, 07 de julio de 2010, en donde colonos del km.
55 se manifiestan frente a las instalaciones del Infovir en demanda de regularizar sus lotes.
Disponible en

http:/ /www.noticaribe.com.mx/chetumal /2007/07/piden_colonos_al_infovir_regularizar_predio
s.html
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para toda la colonia y sus resultados son a corto y mediano plazo. Pero sobre todo
porque el trabajo busca dejar un antecedente entre los habitantes, incentivarlos a
crear una cultura de prevencion, un trabajo que puede tener gran alcance, ya que,
por ejemplo, el dengue a nivel estatal causa mas muertes que los huracanes. De
aqui la relevancia del tema de estudio de la salud publica (dengue) en una colonia

con gran marginacion social.

2.5 Estado del arte

Como se habia dicho, el Km. 55 es una colonia donde su poblacién, en su
mayoria, es inmigrante y se dedica principalmente a las actividades relacionadas
con el turismo. Sin embargo, sus ocupaciones casi siempre son los menos
cualificados y, por ende, los menos renumerados. A esto le agregamos que los
colonos viven bajo condiciones de marginalidad social, pues carecen muchos
servicios publicos basicos. Asi, la vulnerabilidad social a ciertos eventos es alta. El
dengue es un problema de salud publica que estd presente en esta colonia y que
estd cobrando importancia entre los mismos colonos, sin embargo, poco se ha

hecho para su control y prevencion.

Por otro lado, la migracién y la salud publica, que son los ejes teméticos de
esta investigacion, se han abordado desde diferentes perspectivas (antropologia,
sociologia, salud y medicina, por ejemplo) y de hecho, en la mayoria de los casos se
han trabajado de manera independiente. En este apartado se presenta un analisis
critico de algunos de los principales estudios sobre ambos topicos y bajo qué

perspectiva se han abordado.
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Sobre la migracion: sus manifestaciones y algunos estudios de caso en
Latinoamérica

Regularmente los estudios sobre migraciéon se han realizado bajo un enfoque
internacional. Existen muchos trabajos donde se describen los panoramas, se
analizan los diversos fenémenos a causa de la migracion, sobre todo de espacios
bien identificados como la frontera norte México-Estados Unidos, asi como la
frontera sur México-Guatemala. Asi, notamos que la migracion internacional tiene
mas presencia en los estudios de ese tema, y no es para menos, porque de ella
derivan diversos fenémenos sociales como la trata de personas, la violaciéon de los
derechos humanos, asi como las politicas publicas encaminadas a la vigilancia
fronteriza. En el caso de las migraciones internas, los trabajos se han centrado mas
en explicar la relacion entre campo-ciudad, lo tradicional y lo moderno. Sin
embargo, consideramos que la importancia de las migraciones internas es
necesaria para entender las condiciones de vulnerabilidad social de un grupo
concreto, por ello, en este apartado se presentan de manera somera algunos
estudios que tomamos como referencia para explicar el problema del dengue en

una colonia con poblacién diversa e inmigrante.

2.5.1 Perspectiva referencial de la migracién en México

Bajo la linea internacional y con un enfoque desarrollista, Martha Garcia en
Transformaciones culturales y reforzamiento de las identidades locales, hace una reflexion
sobre la identidad comunitaria y las transformaciones culturales a partir de la
migracién internacional. Sefiala algunos aspectos sobre la identidad comunitaria y
lo que el denomina el “resurgimiento” de la cultura local frente al surgimiento y
consolidacién de la cultura global. Asi, para la autora, existen cuestionamientos de
la supuesta homogeneizacién cultural producida por la globalizacion. Aboga que
los procesos pueden reforzar la cultura global, y donde la identidad juega un papel

fundamental. Parte del supuesto de que el contacto entre dos culturas permite la
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persistencia de las diferencias culturales acentuando la identificacién entre iguales,
lo que permite a su vez el fomento de redes sociales que pueden ser el detonador
del desarrollo de las comunidades de origen de los migrantes, en especial desde la

perspectiva de la via social y de las remesas que envian.

La migraciéon tiene efectos diversos, podemos sefialar, entre otros, alta
concentraciéon demogréafica y econémica, pero que a su vez propicia grandes
concentraciones humanas. Uno de los efectos negativos es el desempleo,
principalmente en &reas urbanas e industrializadas. Asi lo explica Claudio Stern,
quien, siempre bajo la linea desarrollista, en La industrializacion y la migracion en
Meéxico (1989), hace un anélisis sobre el desarrollo de la industrializacién en México
y su relacion con las migraciones. Presenta como las politicas estatales propiciaron
la urbanizacién y la concentracién urbana a través de la migraciéon interna,
ademads, sefiala que por la concentracién de la industria el 4&rea metropolitana de la
ciudad de México se convirtié en un polo atractivo para los habitantes de las zonas
rurales densamente pobladas ubicadas en su periferia, lo que provocé que también

se diera la concentracién econémica, politica, social y cultural.

Para el caso de Quintana Roo, el crecimiento no se basa en las actividades
industriales sino en las actividades turisticas, y donde parece ser que lo que
menciona el autor se presenta en esta region. El papel de la migracion es
fundamental para entender el crecimiento y desarrollo econémico, asi como lo que
conlleva. Sin embargo, las migraciones van mas alla de los aspectos econémicos y
desarrollistas de una region, pues incide en transformaciones tanto en el lugar de
salida como de arribo del migrantes. Sobre todo de las migraciones que ocurren a
nivel local de un pais. Consideramos que la perspectiva de la gobernanza y
politica, asi como la desarrollista y economicista se corresponde, pues es innegable
su separacion. No podemos explicar el fenémeno considerando un solo enfoque,

pues los estudios requieren que se trate el fendémeno de manera integral.
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Algunos estudios de caso sobre migracién interna

Para el estudio de los fenémenos migratorios y lo que ello conlleva, hay que
considerar que el término es abordado desde diversas perspectivas o enfoques,
esto de acuerdo al momento y al espacio en donde se realiza, es decir, el contexto
en el que se desarrolla. Por ello, se hace un abordaje de algunos de los trabajos que
se han realizado a nivel regional y local, en especial en relacién con la dindmica

turistica de la peninsula de Yucatan.

Las razones de la migracién campo-ciudad estdn vinculadas con las
circunstancias de crisis por las que ha atravesado el campo mexicano, donde la
produccion tradicional ha decaido, lo que ha dado paso a la venta de la fuerza de
trabajo en otras actividades. Asi, las condiciones existentes de la agricultura,
principalmente, incide en la migracién hacia ciudades, ya que por ejemplo, en el
caso de Yucatdn la caida de la industria del henequén generé problemas de
desempleo, lo que propicié que las zonas turisticas de Q. Roo sean vistan como

una opcién para mejorar la economia familiar.

Queda claro que las sociedades receptoras o de destino de los migrantes se
han visto modificadas o transformadas por la diversidad de origen de las personas.
De ahi que nivel internacional las politicas migratorias generen estrategias, casi
siempre de restriccion, que regulen la entrada de los inmigrantes, sin embargo, a
nivel interno de las ciudades como México, las politicas de migracién interna han
impulsado programas gubernamentales en busca de proveer los recursos
necesarios para asegurar o alcanzar el nivel de diferentes regiones, zonas o areas,

como el caso de nuestra area de estudio.

Desde otro angulo, Ligia Sierra, antropodloga especialista en estudios
urbanos, en Mayas Migrantes en Canctin Quintana Roo, bajo la perspectiva de la
dicotomia entre lo moderno y lo tradicional, sefiala que la migracién interna, en
especial de mayas, es importante porque nos permite comprender los retazos o

prendas identitarias con los que se construyen las ciudades, pero también como se
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recomponen y se redefinen las identidades de los migrantes mayas. Presenta
escenarios sobre las migraciones, asi como a las maneras de salir de una casa rural
para entrar a una casa en la ciudad. También sefiala los motivos del arribo, las
maneras de la permanencia a través del medio laboral en un enclave turistico, el
imaginario y en general de la realidad de los mayas migrantes. La autora presenta
dos tipos de transformaciones acaecidas en la Peninsula de Yucatan en virtud de
dos tipos de conquistas: la primera qued6 inconclusa (acaecida en el encuentro
entre indigenas y espafioles) y la segunda que es la conquista de la modernidad.
Esta dltima es la que instala la dindmica del turismo y la migracién que ha
convertido a los lugarefios y migrantes en iguales por efecto del consumo. Los
migrantes indigenas se ven en desventaja respecto a otros grupos de la poblacion,
por ello, notamos indigenas camareros, gerentes extranjeros o nacionales, ademas
que se encuentran en una situacién marginal, viviendo en hacinamiento, con
servicios publicos carentes y teniendo los salarios menos renumerados. Resulta de
suma importancia el concepto de hibridacién que refiere la autora, pues remarca
las mezclas culturales de diferentes procedencias y trayectorias que pueden
desembocar en nuevas formas de apropiacion del territorio y por ende, la
reproduccion de las asimetrias sociales. Para nuestro caso, la poblaciéon del Km. 55
es diversa y ha generado diversas formas de apropiamiento del territorio y ya se
identifican como “del 55”7, aunque la misma poblaciéon diversa y la llegada de
nuevos migrantes esta generando ciertos conflictos por la apropiacién de terrenos

pero sobretodo por el acceso al trabajo.

En otro estudio, Migraciones internas y contemporaneidad: vida y obra de
trabajadores en Q. Roo, (2010)Sierraaborda el surgimiento de tres espacios (Playa de
Carmen, Chetumal y Mahahual) caracterizados por la dindmica turistica y la
migraciéon. Pone énfasis en los contextos histéricos y econémicos por los que
surgieron, asi como en la valoracion que los sujetos hacen de su proceso

migratorio. Para el caso de Mahahual sefiala que el trabajo es fundamental para el
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arribo de migrantes en busca de mejores condiciones de vida, aunque en muchos
casos bajo condiciones marginales. También sefiala que existe una relaciéon directa
de la actividad turistica con el crecimiento del empleo y arribo de trabajadores
migrantes, ya sean temporales o permanentes. Sin embargo, poco menciona de las

condiciones en que viven tales migrantes una vez que se hayan establecido.

Estos estudios nos ayudan y aportan conocimientos de la poblacion
migrante tanto en su contexto rural como en el urbano y argumentan a que es
necesario evidenciar a través de variables de estudio las condiciones en la que los
migrantes se insertan en los nuevos espacios de vida y qué problemas padecen de
manera colectiva. En la mayoria de los estudios de las migraciones internas
explican el movimiento de los migrantes como una estrategia de subsistencia ante
un mundo global. Sin embargo, los casos anteriores solamente refieren y describen
panoramas de vulnerabilidad social en el que se insertan los migrantes, pero no
ejemplifican la situaciéon de salud publica, tomando en cuenta que es una

manifestacién del riesgo y la vulnerabilidad.

2.5.2 Sobre salud publica

La promocién de la salud publica ha sido motivo de andlisis y discusién a lo
largo del tiempo. Se ha abordado desde diferentes perspectivas, en especial por la
medicina, pero en general se destaca el papel de un bienestar colectivo. Esta
tematica se ha utilizado como estrategia para realizar diversos planteamientos
relacionados con la formulacién de politicas ptblicas saludables, intervenciones
dirigidas a personas y comunidades, y para la propuesta de investigaciones en
salud. Para nuestro estudio, es necesario tomar algunas referencias de trabajos
realizados que manifiesten el problema del dengue como un asunto de salud
publica, visto desde diferentes enfoques para poder sefialar nuestra perspectiva

sobre el tema.
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Estudios de casos en Latinoamérica

Uno de los estudios que abordan el tema de la salud publica en América es el
realizado por Edmundo Granda. En ;a qué llamamos salud colectiva, hoy? analiza los
avances y limitaciones en el campo de la salud publica. Sefiala que la salud ptblica
dominante en América Latina se ha basado en el supuesto filoséfico-tedrico de la
enfermedad y la muerte, asi como el poder del Estado como fuerza privilegiada
para asegurar la prevenciéon de la enfermedad. Es decir, este enfoque trata el
asunto de la salud publica como aquel que centra su atencién en las enfermedades
y sus efectos. Lo anterior provocé que se privilegiara el trabajo de salubridad
desde una perspectiva técnico-normativa. Sin embargo, sefiala que tal enfoque no
ha tenido los resultados esperados. Hace referencia a que los cambios en las
ultimas décadas, en especial la globalizacion, obligan a tomar un nuevo enfoque o
perspectiva de la salud publica, el cual se pueda comprender y actuar sobre la
salud y la vida como un asunto de derechos colectivos, es decir, no solamente la
enfermedad como la vieja perspectiva, sino que haga énfasis en la vida y las
maneras de prevenir algin malestar. Resulta importante este trabajo porque no
solamente describe el panorama de la salud publica, sino porque también propone
algunos puntos que se deben tomar en cuenta, tal como interpretar la cultura
poblacional y sus formas de ejercicio del poder, y entregar mayor fuerza a la acciéon
social y a las nuevas identidades que luchan por la salud. Se propone abandonar el
viejo modelo, actuar conforme el contexto y hacer participe a la poblacién, que no
debe mantenerse pasiva, pues es la poblacién la que busca el bien colectivo como
es la salud y actuar del mismo modo en la prevenciéon y control de las
enfermedades. De esta manera, es posible cambiar las précticas que buscan
Unicamente el éxito técnico, es decir, cambiar el binomio salud-enfermedad por
logros practicos que favorezcan la relacion salud-vida. La propuesta de esta nueva
perspectiva es desarrollar la construcciéon de sentido y significado, de constitucion

y determinacién. En nuestro caso resulta de especial interés esta propuesta, porque
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hace referencia a la importancia del contexto y que no tnicamente se trata de

alguna enfermedad.

En este mismo sentido, Adams (1952), en La antropologia aplicada en los programas de
salud publica de la América latina, sefiala la importancia de los antropélogos
aplicados en proyectos de salud publica principalmente en los paises de habla
hispana. Desde la perspectiva de la antropologia de la salud menciona que,
habiendo un problema de salud ptblica (como la mala nutricién o algtn brote de
alguna enfermedad), es necesario modificar los habitos que inciden en que
aparezca el problema. Agrega que el problema fundamental es comprender la
naturaleza de la formacién del habito y los procesos que intervienen en el cambio
de cultura. De este modo, es en la vida cotidiana que hay que entender para poder
revertir alguna situacion de riesgo o vulnerabilidad, y es con la gente con la que se
trabaja conjuntamente y no sobre ella. La intervencién no implica que las personas
sean pasivas, al contrario, es necesaria su participaciéon activa que, junto con el
antrop6logo, se trabaje para modificar alguna situacion que afecte a la colectividad.
Menciona que “al planear proyectos de salud ptublica en general, la antropologia
puede contribuir al éxito del programa por lo menos de tres maneras: la primera,
haciendo estudios iniciales para delinear algunos de los problemas sociales y
culturales de mayor importancia; la segunda, adiestrando al personal, y la tercera,
por medio de la activa participacién de un antropélogo asignado al proyecto”
(Adams, 1952, p. 6). De esta forma, no se puede intentar la modificacién de los
elementos culturales del ser humano sin tener conocimientos, por lo menos, de los
usos y costumbres de un lugar determinado. Conocer, en nuestro caso, cuales
fueron las causas del arribo de las personas al asentamiento irregular y bajo qué
condiciones lo hacen, asi como cudles son los principales problemas de salud
publica que padecen. No obstante, diferimos con el autor en modificar o cambiar

los habitos de un grupo, ya que es un aspecto cultural. Consideramos que mas bien
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hay que conocer los factores, principalmente externos, que inciden en que se

presente la vulnerabilidad.

Es sabido que el dengue representa un problema de salud en muchos paises del
continente, principalmente los que cuentan con climas tropicales. En Cuba, por
ejemplo, se llevan programas de intervencién para contrarrestar esta problematica.
Un estudio que ejemplifica este temética es el llevado a cabo por Dennis Pérez,
quien describe dos experiencias desde el enfoque de la investigacién-accion-
participativa. En ella analiza sus actividades, a los actores involucrados, asi como
los niveles de implementacion, sus aciertos y desaciertos, al igual que las
concepciones de participacion con respecto a la prevencion y control del dengue en
Cuba. Se presta mayor atenciéon al proceso de implementaciéon de las estrategias
participativas, ya que resulta fundamental para los programas de salud publica. En
este sentido, se plantea que los investigadores y profesionales de la salud deben
estar conscientes de que sus practicas para promover la participacién comunitaria
en el control del dengue, implican una afiliacién teérica-metodoldgica que debe ser
constantemente problematizada. Asi, tanto la participaciéon comunitaria como el
enfoque tedrico-metodolégico, son aspectos primarios de un proyecto de salud
publica. La experiencia de la autora aporta la perspectiva socioldgica en la temética
de la participacién comunitaria para el control del vector, donde la mirada desde
las ciencias sociales, en una instituciéon como el Instituto de Medicina Tropical
Pedro Kouri (IPK), ha ido gandndole espacio a los abordajes clinico-
epidemioldgicos que muchas veces despojan al hombre de su calidad como ser

social (Pérez, 2007).

Tanto la teorfa como la practica son necesarias para una salud publica en un
contexto donde cada dia se hace pierden mas la estabilidad colectiva. Sin embargo,
para problemas del dengue es necesario abordarlo no solo desde la medicina, de la
biologia o desde programas gubernamentales. Se requiere también un abordaje

desde la epidemiologia y de las ciencias sociales, es decir, un estudio
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transdisciplinar. Nuestro estudio se propone abordarlo desde la antropologia sin

dejar a un lado las perspectivas anteriores.

De esta manera, los estudios anteriores ponen énfasis en que la salud
publica va més alla de la enfermedad que padece un grupo, es decir, trasciende el
campo de la medicina o de la politica gubernamental. Es integral pues est4
condicionada por mdultiples factores, tales como el contexto, el tipo de poblacion,
asi como los procesos globales. El alcance de la salud ptublica es mucho més amplio
que el alcance del abordaje clinico, esto es, va mas alld de la relacién medico-
paciente, porque se preocupa por la comunidad, de su organizacion. Es decir,
prevenir incide en los casos de intervenciéon o de cura, como suele abordarse
clinicamente. Sin embargo, ambos enfoques son esenciales, ya que sin atencion de

salud en el &mbito individual, la salud colectiva también se veria afectada.

Por otro lado, la teoria de la epidemiologia ha tenido un gran avance y
desarrollo en los dltimos afios, esto en relacién al creciente interés y necesidad
suscitado por los problemas que plantea la salud publica, en la mayoria de los
casos, como politica publica del Estado. De esta manera, se plantea la necesidad de

promocionarla y las medidas para la prevencién y el control de la misma.

Como otras referencias de estudios de epidemiologia podemos sefialar el
trabajo de Aldana Cruz Oscar, et al, (2011). EnEstudio de brote epidemiologico de
dengue en San Antonio el Grande, Hidalgo, hacen un estudio de intervencion ante el
brote del dengue como problema de salud publica, esto desde el programa IMSS-
Oportunidades. Como resultado se pudo controlar el brote. Sin embargo, coinciden
en que no se trata simplemente de atacar el brote, sino también de la prevencién y
que la gente acttie, pues refieren que “los miembros de cada familia pueden
eliminar facilmente el problema, con poco o ningtn gasto, usando medios fisicos
exentos de productos quimicos. Lo dificil es encontrar maneras de transferir a la

comunidad la responsabilidad, la capacidad y la motivacién para prevenir y
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controlar el dengue” (Cruz, et al, 2011, p. 2), de ahi la importancia de una buena
organizacion y de la eficacia de los programas o proyectos.

Sefialan que el brote del dengue esta intimamente ligado a los movimientos
poblacionales, las condiciones del ambiente, asi como su adaptabilidad a diferentes
entornos (Hidalgo era un caso inusual el dengue, ya que histéricamente esta regiéon
no habia presentado casos.) Son factores claves, aunque no los tnicos, que inciden
en la aparicion del brote y su propagacién como problema epidemiolégico y de
salud publica. Por otro lado, las vacunas contra el dengue se encuentran
actualmente en desarrollo. Por ello, la lucha antivectorial es el tinico método
disponible para combatir el dengue. Las medidas de emergencia para combatir los
brotes han tenido efectos limitados. No se puede confiar en dichas medidas. Por
ello, sehalan que para ser eficaces es preferible que los paises se dediquen a los
programas de prevencién y control coordinados, y fomenten la participacion

comunitaria para el bienestar colectivo.

En todos los casos anteriores se hace mencién de la importancia de la
prevencién y control del brote, sin embargo, casi siempre lo abordan desde una
perspectiva, ya sea comunitaria, de politica gubernamental o como problema
médico. Son pocos los trabajos que incluyen propuestas desde las ciencias sociales

y que trasciendan mas all4 de ellas.

2.5.3 Perspectiva referencial: migracion y salud ptblica

Las investigaciones anteriores nos orientan a explicar los mecanismos
migratorios en términos, estructurales, culturales y de redes sociales. Bajo esta
mirada podemos consultar las circunstancias que expliquen el comportamiento de
un fenémeno cambiante y lo que ello conlleva. La migracion interna, es decir, el

desplazamiento de grandes grupos humanos de los campos agricolas a los polos
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industriales, o la migraciéon nacional, como otros prefieren llamarla, ha sido
determinante en la concentraciéon de poblaciones susceptibles viviendo en
condiciones de pobreza y marginacion.

Empleos menos renumerados, hacinamiento, pobreza, entre otros, son
algunas de las condiciones en que se sitian estas personas. Sin embargo, la
vulnerabilidad tiene otros rostros. Existen pocos trabajos que aborden la
problematica de migrantes internos en un contexto turistico y donde la salud
publica juegue un papel importante como factor de calidad de vida y desarrollo
local. Por ello, el trabajo pretende abarcar la salud ptblica, en este caso el problema
del dengue, bajo un contexto como los descritos en los trabajos anteriores, ya que
existe relaciéon estrecha entre la poblacién que labora en el sector turistico y las
condiciones de marginacién y vulnerabilidad social en el que se encuentran. Asi,
notamos una correspondencia entre el comportamiento demogréafico de una
poblacién y las condiciones del desarrollo econdémico y social de la misma en que
se desenvuelve. Queda claro que los grupos poblacionales no son iguales, esto es,
existen muchos factores que inciden en estructura y composicién, ya sea de
caracter social o econémico. Lo mismo sucede con su crecimiento, pues también
intervienen factores como la natalidad, la mortalidad y las migraciones, este altimo
con una relevancia compleja en la poblacién pues su impacto tiene diversos
rostros. Por lo tanto, destacamos que existe una relaciéon directa entre el
desplazamiento humano y el desarrollo econémico y social de una poblacién

especifica.

Por otra parte, el auge de algunas actividades econémicas como el turismo
ha dirigido a las poblaciones hacia zonas propicias para la proliferacion del
dengue. Cabe destacar que la mayoria de los centros turisticos se encuentran en
zonas subtropicales, regularmente donde el vector es endémico.

Los programas de control del dengue se basan principalmente en la

vigilancia de las densidades poblaciones del vector a través de la medicion de la
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prevalencia del nimero de criaderos con larvas del mosquito transmisor. Es decir,
existe una base en relacién a los contagios y cantidad del vector. Sin embargo, la
calidad de los datos anteriores tiende a ser mas descriptiva que cuantitativa o
cualitativa, por ello la necesidad de desarrollar modelos predictivos basados en
enfoques que permitan identificar regiones en riesgo espacial y temporalmente. Se
requiere, ademads de identificar las zonas susceptibles o vulnerables, una vigilancia
epidemioldgica constante, que permita que el problema sea prevenido y
controlado, tanto por los mismos habitantes, asi como las instituciones publicas
(SESA) y el gobierno, ya que se trata de un problema que involucran a muchos
actores sociales, ya de esto depende el éxito o fracaso de los programas.

De aqui la relevancia del estudio, ya que tomamos como base la
participacion comunitaria y su forma de organizacién. Asi, tomamos como eje la
concepcion poblacién-salud puablica-desarrollo, porque esta relacion esta dirigida e

implica, principalmente, elevar la calidad de vida de la poblacion.

La zona seleccionada como la mas propicia para la elaboraciéon de la
investigacion es la zona del sur Quintana Roo, en especifico la poblaciéon de
Mahahual. Lo anterior se sustenta en que es una zona endémica para el dengue,
con una variabilidad importante de zonas ecolégicas, intensos movimientos
poblacionales generados a partir del turismo. Destaca la alta marginalidad social
en que viven los habitantes de la colonia Km. 55. Asi, el &rea de estudio es idénea
para investigar, pero sobre todo llevar acciones que prevengan y controlen el

vector, para lo cual es indispensable la participacion de la poblacion afectada.
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CAPITULO 111

MARCO TEORICO CONCEPTUAL

Entendemos que teorizar es presentar un conjunto de enunciados de diverso nivel
de generalidad, encadenados loégicamente, y que por medio de ésta intentamos
aportar explicaciones del cémo o por qué de un determinado fenémeno, es decir,
se trata de la base que orienta nuestra investigacién. En este apartado se presentan
algunas de las concepciones mds relevantes en torno a la migracién, la
vulnerabilidad social, la salud ptblica y la participacién comunitaria. Con ello se
pretende acercarnos a la explicaciéon del problema del dengue relacionado con la

migracién, el turismo y la participacién como base del desarrollo local.

Antropologia y salud ptblica

Ademas de estudiar y analizar los diversos cambios sociales de indole politicos,
econémicos, culturales, entre otros, la antropologia social comprende y sugiere
ciertos cambios ante los diversos fenémenos sociales.

En el campo de la salud publica, quiza su principal aporte ha sido los estudios de
diagnostico que han ayudado a comprender mejor la salud de un colectivo,
ejemplo de lo anterior es el problema del dengue, considerado como un problema
de salud publica. De manera general, el papel de la antropologia en éste ambito,
podemos decir, es estudiar, diagnosticar, comprender y sugerir cambios a ciertas

practicas que merman a un colectivo.

Como en la mayoria de los estudios antropolégicos, para estudiar y comprender
un tema, en este caso la salud colectiva, es necesario la comprension de la cultura
de la poblaciéon que es “duefia” del problema. Lo anterior es importante, ya que en
muchos casos de problemas sociales de salud son implementados acciones que
pocas veces se acorde a la cultura local, es decir, se tratan de acciones dirigidas

desde fuera en el que no existe un buen diagnostico de la realidad local. Por ello,
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en muchos casos, el antrop6logo puede ser mediador entre la poblacién afectada y
los trabajadores de la salud y su papel resulta fundamental en el proceso de

implementaciéon de programas dirigidos a contrarrestar el problema de estudio.

Como campo de estudio, la antropologia de salud pone énfasis en la prevencién.
Por ello se hace necesario que el antrop6logo cuente con las herramientas tedrico
metodolégico que ayuden a comprender, analizar y sugerir cambios en la
cotidianidad de la comunidad que afecten el bienestar colectivo. Queda claro que
no es facil modificar ciertos hébitos o practicas, por ello resulta fundamental un
diagnostico y un cardcter humanista del antropdlogo, pues sus acciones y

decisiones pueden incluso agravar el problema.

Consideramos que la participacién activa del antropdlogo social y los trabajadores
de la salud es fundamental en la educacién para la salud, tanto individual como
colectiva. Sabemos que en la prevencion de enfermedades que afecten la vida de
una sociedad determinada inciden factores relacionados con el ambiente natural y
biolégico asi como modos de vida, por ello hay que darle vital importancia a
ciertos patrones de conducta y los conocimientos locales, es decir, partir de local
para que en conjunto se tomen medidas que impacten positivamente a la sociedad.
La promocién y educacién de la salud se debe iniciar desde el &mbito familiar, lo
cual debe traducirse en el establecimiento de practicas favorables para el desarrollo
del individuo. Se trata de una introduccién y educacién familiar, una socializacion
primeria en el que se sienten las bases de una buena practica que favorezca la
salud del individuo dentro de la sociedad. Sin embargo, se requiere un
reforzamiento de esta educacién y précticas que favorezcan tanto al individuo
como a la colectividad. Es aqui donde cobra importancia la educacién escolar, ya
que pueden ampliar el nivel de conocimiento de la salud colectiva. En este sentido,
una sociedad informada actta acorde a lo que considera mas importante para su
colectividad. El papel del antropdlogo puede ser fundamental para que la sociedad

este bien informada en el &mbito de la salud colectiva.
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3.1 El proceso migratorio

Hay que sefialar que en el proceso migratorio intervienen una serie de
circunstancias de indole politica, econémica, social y cultural, que tienen
repercusiones tanto a nivel individual como colectivo. Los cambios de residencia
de un lugar a otro adquieren un significado especial, tanto por los motivos que las
personas tuvieron para hacerlos, como por los efectos que representan para ellas.
La sencillez de la pregunta ;por qué migra la gente? es s6lo aparente. No es facil
dar respuesta a esta cuestién, ya que son muchos y complejos los factores que
inciden.

La migraciéon es un proceso que implica diferentes espacios y actores
sociales. Por un lado, quiénes y como salen de los lugares emisores, y por el otro, a
través de la visiéon que tienen los receptores sobre los inmigrantes. En este sentido,
la OIM define la migracién como: “movimiento de poblacién hacia el territorio de
otro Estado o dentro del mismo, cual fuere su tamano, composiciéon o causas;
incluye migracién de refugiados, desplazados, personas desarraigadas, migrantes

econdmicos” (OIM, 2006, p. 12).

Sin embargo, la migracion puede ser a nivel que traspase fronteras o a nivel
regional o local. Bajo este panorama, ElI PNUD distingue dos tipos de
migraciones?, saber:

“Migracion interna es el movimiento de las personas dentro de las fronteras
de un pais, que suele medirse a lo largo de los limites regionales, de distrito o

municipales.

Migracién internacional: movimiento humano a través de las fronteras
internacionales que resulta de un cambio de pais o lugar de residencia habitual”

(PNUD, 2009, p. 15).

20 También refiere movilidad humana: la capacidad de individuos, familias o grupos de escoger su
lugar de residencia (PUNUD, 2009:15).
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De igual manera, define que migrante es un “individuo que cambi6 su
lugar habitual de residencia ya sea por haber cruzado una frontera internacional o
por trasladarse dentro de su pais de origen a otra regién, distrito u municipio. Un
emigrante es un migrante visto desde la perspectiva del pais de origen, mientras
que un inmigrante es un migrante visto desde la perspectiva del pais de destino. Si
bien a veces el término migrante (en oposicién a inmigrante) se ha reservado para
la migracién transitoria, en este informe no hacemos esa diferencia” (PNUD, 2009,
p. 15). Sin embargo, no explica de manera suficiente los puntos medulares como lo
econdmico, lo politico y social, que, como sabemos, son los factores principales que
inciden en los desplazamiento humanos. Las caracteristicas de la migracién son
diversas, por un lado tenemos que las tendencias migratorias dependen en gran
medida de las opciones personales, las normas sociales y el contexto en general,
mientras que los ciclos econémicos (por las que muchas personas migran) siguen la
tendencia de los mercados, la oferta y la demanda. Queda claro que no existe un
contexto igual de las migraciones ni perfil tnico de los migrantes, pues no es lo
mismo un recolector de frutas que un refugiado politico, mucho menos las

condiciones en que lo hacen.

Empero, el factor econémico es casi siempre la causa del desplazamiento,
pues, la migracién en muchos casos se debe, siguiendo a Rionda, “[...] a las
contradicciones y desigualdades que se han generado entre las regiones y sectores
econdmicos involucrados en mayor o menor grado a una dindmica de acumulacién

capitalista” (Rionda, 1992, p. 14).

Como ya se dijo, la migracién?! es un proceso en el que las personas o

grupos que emigran, casi siempre, poseen estilos de vida definidos, mismos que

21La reemigracion es un concepto que también utilizaremos cuando presentemos el caso de
personas que han cambiado de residencia mas de una ves, sobre todo el caso de personas que han
tenido experiencias de vida en otros centros turisticos como Canctin y Playa del Carmen y que en
su basqueda de mejores condiciones de reproduccién social arriban a Mahahual.
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“en los nuevos espacios se ven condicionados a responder sobre las nuevas
demandas sociales de interiorizaciéon de la cultura local” (Sierra, 2003, p. 110).
Involucra factores tanto para de la comunidad de origen, como para la comunidad
receptora, esto es, la conformaciéon de redes sociales como estrategias de
supervivencia y posteriormente como la consolidacién de su permanencia. Las
redes y estrategias de los migrantes, por lo tanto, es el uso que se hace del capital
social, es decir, valerse de medios o vias que mejoren las condiciones en el proceso

migratorio. Por ello, las redes facilitan encontrar trabajo, alojamiento, etc.

Para el estudio del fenémeno migratorio existen diferentes propuestas
tedricas que presentan su explicacion. Regularmente, los enfoques tedricos para la
migracién internacional se basan en el analisis econémico local, regional y global
de las poblaciones. Podemos sefialar a grandes rasgos algunas perspectivas
tedricas para explicar este fendmeno. Se toma, por ejemplo, el tratamiento de las
fuerzas estructurales que promueven la emigraciéon desde los paises en desarrollo.
Destacan este rubro las teorias Push and Pull y la Teoria de los Sistemas
Mundiales. También existe una explicacién desde la caracterizacion de las fuerzas
estructurales que atraen a los migrantes hacia las naciones desarrolladas. Destacan
en esta explicacion las teorias la Sistemas Mundiales, teoria de los Mercados
Laborales, Economia Clasica. Otra explicacion del fenémeno tiene que ver con las
motivaciones, objetivos y aspiraciones de quienes se desplazan, destacando la
Teoria Neoclasica y la Nueva Economia del Mercado laboral. Una propuesta
relativamente novedosa es la que explica que hay que considerar las estructuras
sociales, econémicas y culturales que surgen para conectar las dreas de origen y
destino de la migracién. Destacan en esta propuesta la Teoria del Capital Social y

Transnacionalismo.
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En México han predominado las concepciones de la Teoria Neoclasica, la
cual sefiala que el mercado debe regular el desplazamiento de la mano de obra, y
que este proceso llevaria a la estabilidad final y acomodamiento de las poblaciones
de regiones menos desarrolladas a otros espacios en donde el desarrollo
propiciaria el equilibrio definido por el mismo capitalismo (Blanco, 2000) y la
Teoria del Push-Pull, la cual sefiala que los movimientos constituyen un
mecanismo equilibrado de los desajustes econémicos y laborales que se producen a

nivel internacional (Blanco,2006, p. 27).

En nuestro caso, el enfoque teérico proviene de un andlisis compartido, en
especial entre lo econémico, laboral y social. Lo anterior visto desde la perspectiva
lo global-local, ya que nos centramos en la migracién interna, pero reconocemos
que no se puede explicar de manera aislada, pues es una dindmica en el que
intervienen muchos factores, ya sea a nivel local o regional. Asi, el concepto tedrico
de la migracion ha sido abordado e interpretado desde diferentes posiciones, asi
como por varias corrientes de pensamiento. En este sentido, para esta
investigacion, el concepto migracion implica el movimiento territorial de personas
que trasladan su espacio de vida a otro ambito, con relativo tiempo de

permanencia y con posibilidades de mejorar sus condiciones socioeconémicas.

Para los fines de esta investigacion, nos interesa la migracion interna. Bueno
(1994, p. 13-14) sefiala que los migrantes para mantener los vinculos establecidos
entre el lugar de origen y el de destino laboral pueden elegir tres tipos o formas de
migracion:

1.- “Migraciéon de tipo estacional que depende de los ciclos agricolas, de
manera tal que los migrantes permaneceran en los nuevos lugares cuando su
trabajo no sea requerido en las labores del campo o estas ya se hayan llevado a

cabo”

2.- “Migracion semanal o quincenal, que les permite un continuo ir y venir a

las comunidades de origen, dependiendo de la distancia con el campo laboral”
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3.- “la altima que se incluye como estrategia para mantener el contacto y las
relaciones entre lugar de origen y lugar de trabajo, es el diario traslado a su
comunidad, lo cual implica la inversién de varias horas al dia y depende

estrechamente de la cercania con el lugar de trabajo”.

Estas formas de migracion se encuentran presentes en Mahahual, pues,
como se habia sefialado en el apartado anterior, la dindmica esta intimamente
relacionada con el sector turistico. De tal manera, lo que nos interesa es la insercién
y cotidianidad de los migrantes en un espacio con alta vulnerabilidad social como

es la colonia Km. 55.

Por otra parte, Sierra, citando a Cristina Blanco, afirma que para hablar de
migracion hay que considerar las circunstancias en las que se produce el

fenémeno:

a) Aspecto espacial: se refiere al movimiento geografico.
b) Aspecto temporal: implica una residencia duradera y no esporadica.

c) Aspecto social: se refiere a los cambios culturales y fisicos respecto al

significado del entorno” (Sierra, 2006, p. 137).

Otro factor que se debe tomar en cuenta en el fenémeno migratorio es la
percepcion social de los migrantes, esto es, lo que hace atractivo para los migrantes
el trasladarse a un lugar y no a otro para establecer su vida laboral y cotidiana.
(Qué es lo que tiene Mahahual para muchos yucatecos, por ejemplo? ;Es su tnica
opcion o pretenden trasladarse hacia otro centro turistico? ;Qué es lo que ofrece
Mahahual para que algunos migrantes abandonaran Cancin y se hayan
establecido en este incipiente centro turistico? o ;Cémo viven su cotidianidad en su
lugar de destino bajo condiciones, muchas veces, de marginacion social? Y ;Cuales

son los principales problemas sociales que padecen? Estas son algunas
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interrogantes que hay que considerar para el analisis de los migrantes, en especial
para los colonos del Km. 55.

En este trabajo, se entiende por migraciéon el proceso que implica el
desplazamiento de personas para encontrar mejores condiciones de vida,
atendiendo los factores socioeconémicos y culturales por los que se produce y que
se encuentra en contintia transformacién. De igual manera, entendemos por
migrante la persona que se ve en la necesidad de trasladar su vida a un lugar

especifico y que implica modos de ser y pertenecer.

3.2 Fundamentos de la salud puablica

Esta investigacion se centra en una colonia de poblacién migrante, donde el
dengue se ha visto como un problema de salud publica, por ello, es importante
sefialar algunos aspectos basicos de esta concepcion.

Segiin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2009), la salud es
definida como un estado de completo bienestar fisico, mental y social y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Lo anterior casi siempre se
toma desde la concepcién de la medicina o la biologia, ya que no explica con
relacién a colectivos y tnicamente refiere a afecciones y enfermedades. Por ello,
debemos considerar que la salud publica trasciende el &mbito de la medicina o la
biologia, es decir, tiene un carécter transdisciplinar, ya que incluye elementos de
las ciencias médicas, de las ciencias naturales y de las ciencias sociales.

La misma OMS define salud publica como: “el proceso de proteger a
poblaciones y comunidades de enfermedades o padecimientos y/o establecer
politicas y programas que promuevan condiciones de vida sana para todos” (OMS,

2009).
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Segun Last, la salud publica “es la combinacion de ciencias, habilidades y
principios que se dirigen a mantener y mejorar la salud de toda la poblacién a
través de acciones colectivas o sociales”. Entre estas tltimas, estdn el control y la

prevencion. (Last, 1988, citado por Alarcén, 2007, p.1).

Por su parte, Winslow defini6 la salud publica en los siguientes términos: "la
salud publica es la ciencia y el arte de prevenir lasenfermedades, prolongar la vida
y fomentar la salud y laeficiencia fisica mediante esfuerzos organizados de
lacomunidad para sanear el medio ambiente, controlar lasinfecciones de la
comunidad y educar al individuo en cuanto alos principios de la higiene

personal” ( Winslow, 1920, citado por SSA, 2009).

De las concepciones anteriores, podemos sefialar que la salud publica se
constituye como tal por la existencia de problemas colectivos que merman a una
sociedad determinada, ocasionados por el contexto natural y social. Al ser
colectivo, traspasa la medicina tradicional. Como especialidad no clinica de la
medicina, esta disciplina busca siempre diversas formas de intervencién para
influir positivamente para evitar alguna de enfermedad. Asi, su caracteristica
principal es la prevencién colectiva. Aunque por “no clinico” se puede interpretar
que tal enfoque no tiene cabida en la salud publica, la realidad es que son
complementarios, pues es légico percibir al individuo como integrante de un
colectivo, sin que por ello pierda su carédcter de persona individual, que es lo que

caracteriza a la medicina y al enfoque clinico.

Podemos decir que en el ambito de la vida cotidiana, la salud publica es
entendida como rama de la medicina que se encarga de los problemas de salud que
padece un colectivo. Podemos definir lo ptblico como aquello que tiene
repercusiones hacia un grupo determinado, aquello en el que se involucran
diversos personajes. Innegablemente nos remite a una colectividad, a un interés

comin. De esta manera, un problema publico es lo que tiene repercusiones
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negativas para el bienestar de un grupo social. Aquello que imposibilita la
bienandanza de una poblacién. Sin embargo, para que esto sea como tal, un
problema ptblico, se requiere que sea reconocido socialmente, pues se trata de una
construccion social y, por lo tanto, requiere de un reconocimiento colectivo. Lo
“puablico” hace que corresponda a un grupo social determinado. Sin embargo, la
salud puablica va més alla de “salud para todos”, implica una serie de
caracteristicas, principalmente en su cardcter preventivo. Consideramos que la
salud publica abarca dos dimensiones: el campo del conocimiento y el &mbito de la
accion. Al ser transdisciplinar, determina un nivel de anélisis mas all4 del proceso
salud-enfermedad. Busca suscitar el desarrollo pleno y sano de los individuos y las
comunidades, esto es, promocién de la salud para que la prevencién continde

siendo importante entre los individuos.

Al tratar la prevencién de enfermedades en un grupo social su carécter
puede y debe ser estudiado desde las ciencias sociales, principalmente por la
antropologia social, dentro de la rama de la antropologia de la salud.

En este sentido, es preciso sefialar que la salud colectiva nos remite a
realidades concretas, que por su naturaleza debemos considerarlos como procesos
que pueden incidir no solo en la salud de un grupo social, sino que sus efectos vas

mas alla de la enfermedad. Por ello:

Enfermar, morir, atender la enfermedad y la muerte deber ser pensados
como procesos que no solo se definen a partir de profesiones e instituciones dadas,
especificas y especializadas, sino como hechos sociales respecto de los cuales los
conjuntos sociales necesitan construir acciones, técnicas e ideologias, una parte de
las cuales se organizan profesionalmente (Menéndez, 1994, p. 71).

Derivado de todo lo anterior, coincidimos con Granda (2004), quien sefala

que para hablar de salud publica hay que cambiar:
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» El presupuesto filoséfico-tedrico de la enfermedad y la muerte como
punto de partida para la explicacién de la salud.

> El método positivista para explicar el riesgo de enfermar en la
poblacion, y el estructural-funcionalismo para comprender la
realidad.

> El reconocimiento del poder del Estado como fuerza privilegiada

para asegurar la prevencién de la enfermedad.

Estas caracteristicas convencionales no satisfacen las condiciones reales de las

sociedades actuales. Por ello, hay que partir de:

> Presupuesto filoséfico-teérico de la salud y vida, sin descuidar la
prevencion de la enfermedad.

> Meétodos que integren diversas metaforas, y proponen variadas
hermenéuticas (incluida la cientifica positivista) capaces de dar cuenta de la
accion social y de las estructuras.

> Practicas sociales que integren diversos actores y poderes a més del poder
del Estado: el accionar del individuo, de los ptblicos o de los movimientos
sociales que promuevan la salud, controlan socialmente el cumplimiento de
los deberes encomendados al Estado, luchan por su democratizacion y
entran en acuerdos-desacuerdos con los poderes supra e infranacionales

(Granda, 2004, p. 8).

Después de sefialar algunas concepciones de la salud ptublica, queda claro
que ésta tiene un caracter colectivo, de prevencion y control. En esta investigacion
se entiende por salud publica la disciplina tedrica metodolégica encaminada a
contrarrestar (prevenciéon y control) los problemas de salud que aquejan a un
grupo social vulnerable. Partimos de los presupuestos sefialados por Granda y

consideramos que la salud publica es transdisciplinar. En nuestro caso, la
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estudiaremos desde la antropologia social, en el marco de la antropologia de la
salud, una tendencia novedosa que se encarga de grupos sociales en cuanto a su
salud colectiva se refiere.

A pesar de que la investigacion se centra en el dengue como problema de
salud publica, no es nuestro objetivo analizar a profundidad el vector ni la
enfermedad como tal, pues el proyecto busca incidir en la prevencién y control,
principalmente mediante el programa ya implementado por la Secretaria de Salud
(SSA) denominado “Patio Limpio”, el cual implica la movilizacion vy
sensibilizacion de las personas para mantener limpio y ordenado su patio, libre de
cualquier basura que pueda almacenar agua, y con ello prevenir algtin brote del

mosquito transmisor.

En este sentido, para esta investigacion se entiende que el dengue?? “es una
enfermedad infecciosa aguda de etiologia viral, transmitida por mosquitos del
género Aedes. El agente etiol6gico es el Denguevirus con cuatro serotipos: DENV-
1, 2, 3 y 4. La infeccién viral puede producir un cuadro asintomaético, cuadros de
tiebre indiferenciada, Fiebre Clasica de Dengue?? (DC), Dengue Hemorragico (DH)
o Sindrome de Choque por Dengue (SCHD)” (SESA, 2009).

En México, los problemas prioritarios de salud publica giran en el impacto
que tienen sobre la morbilidad y mortalidad, es decir, la afectacién masiva y, en
tales extremos, de las muertes. Sin embargo, las afectaciones van mas alld, pues
tiene implicaciones sociales, costos econémicos, entre otros. El control del vector
tiene una fuerte base en la aplicaciéon de insecticidas, sin embargo, en muchos casos

“

de bajo volumen o calidad. Existen quienes cuestionan su eficacia, pues “al

demostrar que la reduccion en la poblacién de mosquitos hembras varia de 0% a

22 E] dengue comtnmente se le denomina “quebrantahuesos” y casi siempre se le incluye como un
padecimiento automedicable. Lo anterior explica que el ntiimero de casos oficiales sea solo una
parte de la verdadera incidencia de la infeccién.

2 La altitud promedio en donde se encuentra el Aedes es por debajo de los 1,200 metros, aunque se
ha registrado alturas de alrededor de los 2,400 metros sobre el nivel del mar en Africa. México se
encuentra registrado hasta los 1,700 metros. (SESA, 2009).
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73% el primer dia de aplicaciéon y que la poblaciéon de mosquitos se recupera en
tres y once dias después de la aplicaciéon del insecticida, resultando que alarga el
periodo de duracién de la transmisién mas que interrumpirla” (Narro, 1995, p. 19).
Asi, el dengue es transmitido por un mosquito, el cual sabemos que suele brotar en
cualquier deposito de agua. De alli la importancia del contexto natural y social,
pues, en nuestro caso, se presenta como un problema de salud publica en una
colonia con alta marginalidad social. Al ser una zona endémica del vector, surge la
necesidad del control y prevencién de los actores sociales, principalmente de los

mismos colonos.

Epidemiologia y salud puiblica

La epidemiologia, segtin una de las definiciones mas aceptadas, “es el estudio de la
distribucion, frecuencia y determinantes de las condiciones de salud de las
poblaciones” (Kleinbaum, 1982, citado por Moreno, 2000, p. 245).

En este sentido, entendemos, siguiendo a la Secretaria de Salud, que la
epidemiologia es la disciplina que lleva a cabo la vigilancia de las enfermedades en
la poblacion. Identifica y prioriza las amenazas a la salud, disefia medidas de
control y prevencion, y evalta su efectividad. (SSA, 2009), asi como aportando las
bases tedricas de sus enfoques y conocimientos, contribuyendo asi en la toma de
decisiones. Sin embargo, en esta investigacién, la epidemiologia se apoyara
conjuntamente con la antropologia de la salud, pues consideramos que nuestra
disciplina también tiene las bases para generar sus conocimientos y acciones

encaminadas para tal fin.

3.3 Riesgo y vulnerabilidad social

Los colonos del Km. 55 viven su cotidianidad en situaciéon de desventaja:
carecen servicios publicos basicos (drenaje, recoja de basura, etc.) por lo que
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podemos decir que se encuentran en situaciéon de vulnerabilidad social. Queda
claro que el riesgo y la vulnerabilidad son construcciones sociales, pues es la
combinacion de diversos factores naturales pero principalmente sociales.

En este mismo sentido, Lavell argumenta que a las amenazas comunes del
medio fisico se integran “nuevas amenazas socialmente creadas, producto de una
intervenciéon negativa del hombre sobre su entorno, elemento que le permite
definir un tipo de vulnerabilidad basada en amenazas socionaturales, es decir,
aquellas amenazas que toman la forma y se construyen sobre elementos de la
naturaleza, y cuya concrecion es producto de la intervencion humana en los

ecosistemas”. (Lavell, 2000, p. 20).

Algo similar sefiala Ruiz Guadalajara, pues:

“la vulnerabilidad de un buen ntmero de poblaciones ha aumentado
gracias a la creacion de nuevas amenazas y riesgos socialmente construidos
y que, paraddjicamente, buena parte de estas amenazas socialmente
construidas, son producto de politicas denominadas de desarrollo,
disefiadas desde el poder bajo criterios de costo -beneficio y que ignoran lo
que se podria denominar el paradigma de la vulnerabilidad social, pero que

tienen como principal eje los dilemas de la relacion entre la sociedad y su
medio”. (Ruiz, 2005, p. 107).

Por lo anterior, un elemento importante que analizar es el de la
vulnerabilidad social. En este sentido, Garcia Acosta apunta que el riesgo existe en
la medida en que interactdan y se interrelacionan factores de amenaza y de
vulnerabilidad. Sin embargo, la construcciéon social del riesgo establece una
atribucién de responsabilidad (Garcia, 2004) ;Qué es lo que ocasiona la situacién
de vulnerabilidad en el caso del dengue como problema de salud ptblica? Pero
sobre todo, ;Son tnicamente los colonos los verdaderos responsables de tal
situacion? Los factores, como ya se dijo, es una combinacién de fenémenos

naturales y sociales, pero la vulnerabilidad se refleja en las condiciones en que
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viven las personas, por ello, se trata de una situacion que debe tomar en cuenta el

contexto social asi como el tipo de personas que lo padecen.

Al hablar de vulnerabilidad, de cualquier tipo, casi siempre la asociamos
con desprotecciéon o aun posible dafio fisico. Sin embargo, la desproteccién no se
refiere iinicamente a la carencia de los bienes materiales ni a un posible dafio fisico,
pues “la vulnerabilidad social se refiere a la relativa desproteccion de un grupo de
personas cuando enfrentan dafios potenciales a su salud, amenazas a la
satisfaccion de sus necesidades y violacién a sus derechos humanos por no contar

con recursos personales, sociales y legales (Caceres, 1999, citado por Salgado, 2007,
p. 8).

Asimismo, “la vulnerabilidad social es una condicién producto de la
ausencia o limitacién de recursos personales, familiares, comunitarios, sociales y
econémicos, la interaccion de tales recursos por escasos que sean y el manejo que la
persona haga de ellos. Cuando se combinan algunas caracteristicas sociales y
biolégicas, asi como contextos estructurales, es posible identificar grupos

poblacionales que son socialmente vulnerables” (Salgado, 2007, p. 8).

Wilches-Chaux, por su parte, dice que la vulnerabilidad est4 referida a la
incapacidad de una comunidad para absorber los efectos de un determinado
cambio en su medio ambiente. Brinda una de las definiciones de vulnerabilidad
mas conocida pero también compleja: “vulnerabilidad global”, teniendo diferentes
perspectivas o dangulos, tales como la vulnerabilidad fisica, referida a la
localizacion de los asentamientos humanos en zonas de riesgo y a las deficiencias
de sus estructuras; la vulnerabilidad econdémica, donde los sectores
econémicamente mas deprimidos son los més vulnerables frente a las amenazas
naturales; y la vulnerabilidad social, que se refiere al nivel de cohesion interna que

tiene una comunidad , esto es, la organizacion de la sociedad. (Wilches, 1993).
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Asi, siguiendo a Garcia, el riesgo existe en la medida en que interacttan o se
interrelacionan factores de amenaza y de vulnerabilidad, siendo este altimo factor
referido a la incapacidad de una comunidad para absorber los efectos de un

determinado cambio en su medioambiente. (Garcia, 2004).

Cuando un migrante arriba a un nuevo escenario se convierte en vulnerable
a diversos factores, ya que muchas veces no cuenta con las herramientas necesarias
(recursos econdémicos, redes sociales, conocimiento del entorno, etc.) para
adaptarse de manera exitosa a su nuevo destino, ya que “la vulnerabilidad social
aparece como una variante importante en el andlisis de la inequidad y sus efectos
en la organizacioén social y en la salud de las personas. Los aspectos sociales (clase,
género, etnia, preferencias sexuales) bioldgicos (sexo y edad) y las condiciones
estructurales del contexto (cultura, politica economia) determinan el grado de VS
de un individuo o grupo” (Salgado, 2007, p. 8). Asi, la vulnerabilidad social hacia
el dengue en el Km. 55 es explicada por factores no solamente de su arribo, sino
también de su salida de sus comunidades, ya que esa misma condicién, en la
mayoria de los casos, los orill6 a establecerse en un nuevo sitio. Sin embargo, para
muchos inmigrantes las condiciones de arribo y cotidianidad no varian mucho, ya
que sefialan que era “similar”, es decir, cuando deciden salir sus condiciones son
similares, en condiciones de vulnerabilidad, que no son més que un reflejo de sus
limitados recursos y opciones. Asi, el factor econémico es un elemento a considerar
del porqué de su arribo y permanencia en condiciones de vulnerabilidad social.
Cabe destacar, ademas, que el Consejo Estatal de Poblacion sefiala a la colonia Km.
55 como muy alta su marginacion social, lo que nos habla de la situacién del riesgo

y vulnerabilidad de estos habitantes.

Bajo este mismo panorama, podemos decir que la vulnerabilidad social esta
en gran medida influenciada por tres grupos de variables. El primero incluye la
pertenencia a un grupo y las redes sociales del individuo. Por ejemplo, los

migrantes que recién arriban a un lugar de destino sin contar con algin familiar o
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amigo. El segundo grupo se refiere al acceso a los servicios y programas de salud.
Finalmente, el tercer grupo incluye al ambiente social como son las decisiones
politicas, la inequidad econémica, las normas, valores y marcos legales que acttan

como barreras o facilitadores de la salud. (Salgado, 2007).

Con las concepciones sefialadas, en esta investigacion se entiende que la
vulnerabilidad es resultado del contexto en que se desarrolla la vida de las
personas. Son las condiciones que hacen que exista la vulnerabilidad, es decir,
susceptible a ser lastimado, ya sea fisica como moralmente. Es necesario identificar
y conocer las determinantes en la construccién de la vulnerabilidad social y cémo
se generan los procesos o dindmicas y que, en nuestro caso, afectan la salud
publica de los colonos. Las acciones que se toman para reducirla se enmarcan

dentro del cuadro del desarrollo humano?4.

Como se ha sefalado, el problema del dengue, como muchos otros, no es
fenémeno “natural”, mas bien resultado de un constructo social. A pesar de que el
factor ambiental tiene un papel importante, es el medio social el principal

responsable de los efectos negativos que conlleva.

Las desigualdades sociales en que la poblacién se encuentra son resultado
de diversos factores que convergen para determinar una situacién en la que la
pobreza econémica es una de las principales caras. Estos factores son determinados
por el sistema politico, social y econémico en que se desenvuelve la sociedad. Las
politicas publicas determinan en cierta medida las condiciones sociales de la
colectividad. Dentro de estas condiciones sociales, la salud juega un papel

importante dentro del vivir de cada dia de los ciudadanos. Podemos decir que la

24El paradigma del desarrollo humano reconoce que en todos los niveles de desarrollo hay algunas
capacidades y opciones que son esenciales para que las personas participen en la sociedad,
contribuyan a ella y se desarrollen plenamente. Entre las capacidades destacan la de permanecer
vivo y gozar de una vida larga y saludable; la de adquirir conocimientos, comunicarse y participar
en la vida de la comunidad; y la de contar con acceso a los recursos necesarios para disfrutar de un
nivel de vida digno. Algunas otras capacidades y opciones relevantes incluyen la libertad politica,
econdmica, social y cultural. (PNUD, 2009).
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calidad de la salud es uno de los principales factores para el desarrollo de una
sociedad. Asi, “los determinantes estructurales y las condiciones de vida en su
conjunto constituyen los determinantes sociales de la salud [...] (OMS, 2008, p. 1),
es decir, el sistema politico, social y econémico, asi como el contexto sociocultural
de la sociedad. Son estas determinantes que influyen en las desigualdades
colectivas, que se reflejan en el modo de vida de las personas, en su acceso al
trabajo, a la vivienda, en los servicios de salud, entre otros. Lo anterior determina
el grado de vulnerabilidad a diversos factores, principalmente a enfermedades y

pobreza.

Por ello, en este trabajo se retoman los aspectos que la OMS sefiala con
respecto a las determinantes sociales que inciden en los problemas de salud
colectiva, y en el que “han de contar con la participaciéon de todos los poderes
publicos, la sociedad civil, las comunidades locales y el sector empresarial, asi

como de foros y organismos internacionales” (OMS, 2008, p. 1).

Vale la pena destacar las recomendaciones generales de la Comisién sobre
Determinantes Sociales de la Salud, a saber:
1. Mejorar las condiciones de vida.
2. Luchar contra la distribucion desigual del poder, el dinero y los recursos.

3. Medir la magnitud del problema, analizarlo y evaluar los efectos de las

intervenciones.

Con estas recomendaciones se plantea un abordaje integral que pone énfasis
en el contexto social y que se deben a condiciones estructurales que van mas all&

del &mbito local.

3.4 Importancia de la promocion de la salud

Resulta imprescindible en cualquier programa de prevenciéon de

enfermedades hablar de promocién de la salud, pues es la base para lograr los
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objetivos. Por ello, en esta investigacion se retoma el concepto como tal y algunas
de sus implicaciones.

La promocién de la salud es definida “como el proceso de capacitar a las
personas para que aumenten el control sobre su salud y para que la mejoren. Para
alcanzar un nivel adecuado de bienestar fisico, mental y social, cada persona o
grupo requiere identificar y llevar a cabo unas aspiraciones, satisfacer unas

necesidades y cambiar el entorno o adaptarse a él (Giraldo, 2010, p. 131).

Otra definicion sefala que es “el desarrollo de estrategias de afrontamiento
no medicalizadas y no aditivas, con una comprensién de nosotros mismos y de
nuestros cuerpos segun la cual, nuestros cuerpos no son tnicamente entidades
biolégicas, sino entidades sociales, teniendo en cuenta todos los factores que
influyen en la salud de las personas (Kickbusch, 1996, citado por Giraldo, 2010, p.
131).

En ambas concepciones los términos proceso y desarrollo nos hacen pensar
que se trata de una manera de hacer llegar a las personas la importancia del

bienestar fisico, mental y social, tanto de los individuos como de la colectividad.

Con los casos anteriores, podemos sefialar que se entiende por promocion
adelantar, dar impulso a una cosa, es decir, trata de procurar las cosas. En el caso
de la salud publica, debemos entender que su fin es impulsar una serie de
actividades y acciones que busquen e incidan en el mejoramiento del estado de
salud tanto de las personas y familias, en general, de la comunidad.

Por ello, consideramos que la promocién de la salud es una herramienta
para acercar a las personas las vias para su cuidado como individuos dentro de
una sociedad especifica. Queda claro que para tal fin se requiere varios
componentes a tomar en cuenta, entre los que podemos mencionar la construccién
de politicas ptblicas saludables, la creaciéon de entornos o ambientes favorables, el

fortalecimiento de la accién comunitaria y la participacién social. De esta manera,
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la promocién de la salud resulta fundamental para la investigacion, pues busca la
prevencioén del en una colonia vulnerable al vector, y es precisamente mediante la
promocién una manera de incidir en el problema, al menos desde la
concientizacién de las personas.

Asi, en esta investigacion, se entiende por promocién de salud las estrategias
encaminadas a desarrollar procesos y actividades individuales o grupales con el fin
de modificar conductas de riesgo y adoptar estilos de vida saludables. En fin,
desarrollar estilos de vida sanos que puedan mantener y aumentar el estado de

bienestar individual y colectivo.

3.5 Comunidad y participacién comunitaria

Un aspecto importante que debe ser tomado en cuenta cuando llevamos a cabo
algin proyecto o programa que involucren a las personas, es de qué tipo de
participacion y de qué tipo de comunidad estamos tratando, es decir, necesitamos
conocer sus particularidades, sus defectos y fortalezas. No es lo mismo una
comunidad de migrantes que una de campesinos, por ejemplo. Podemos decir que
el término comunidad implica cualidad de lo comun, de lo compartido, de lo
colectivo, pero esta es un concepto que va mas alld de lo meramente grupal. En el
Km. 55, la gran mayoria se considera “del 557, esto es, se identifican como un
grupo social que comparte intereses comunes: regularizar sus predios, reparaciéon

de calles y alumbrado publico, atender los problemas de salud ptblica, entre otros.

En el campo de la salud, la Declaracion de Alma-Alta conceptualiz6 la
comunidad como una unidad cohesiva de individuos unidos por caracteristicas
econémicas, socioculturales y relaciones politicas, con problemas y necesidades

comunes. (Pérez, 2007, p. 23).

En esta investigacion se entiende que una comunidad se trata de un tipo de

organizacion social, cuyos miembros se identifican como parte de un grupo en un
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territorio determinado, que se unen para participar en objetivos comunes. El
interés del individuo se identifica con los intereses del colectivo. Uno de los
multiples objetivos de la comunidad de estudio es reducir el contagio de dengue

entre la poblacion, para ello el medio mas efectivo sera su prevencién y control.

Por otro lado, podemos decir que los programas y acciones preventivas
contra el dengue se basan en dos dimensiones: la aplicacion de productos quimicos
(en sus diferentes modalidades, aerosoles, etc.) para el control de larvas en lugares
donde se almacena agua, y la promociéon de la participacién comunitaria,
principalmente para la prevencién de enfermedades llevando a cabo una serie de
medidas para tal fin, desde la eliminaciéon de los focos de infeccion hasta la
realizacion de talleres de concientizaciéon y capacitacion. En esta investigacion se
privilegia la participacién comunitaria?® para la prevenciéon. Queda claro que para
esta investigacion es necesaria la participacion de los actores sociales que padecen
la problemaética, por ello se retoma el concepto de participacién comunitaria, el
cual se entiende es involucramiento de activa de las personas que padecen el
problema, esto es, hacer que las personas reconozcan la importancia del problema
para que tomen conciencia y decidan actuar conforme a los intereses comunes. Sin
embargo, en México la participacién comunitaria no siempre es exitosa. ;Por qué
en muchos casos es poca o casi nula la participaciéon comunitaria en programas de
control y prevenciéon del dengue? Podemos decir que se trata de un deber del
gobierno. La percepcién de la responsabilidad exclusiva de las instituciones de
salud sobre el control y prevencién de los vectores se debe a que en tiempo atras
los programas eran dirigidos y disefiados tnicamente por el Estado. La
movilizacion de personal técnico, que la gente comtinmente llama “sanidad”, sigue
siendo una de las tareas que forman parte de los programas dirigidos, donde se

verifican los patios, se vierten larvicida, en general que cada predio se encuentre

*En México, las estrategias oficiales de participacién comunitaria se encuentran en el manual de
operaciones del programa Patio Limpio (PL) y Cuidado del Agua Almacenada (CAA) de la
Secretaria de Salud (SSA, 2009).
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libre de criaderos del vector. Durante décadas asi ha sido las acciones encaminadas
a contrarrestar el problema, con poca o nula participacién ciudadana, por ello no
resulta extrafio que la poblacién se muestre pasiva ante el problema. Sin embargo,
consideramos que la responsabilidad es compartida, se requiere que la sociedad de
ese salto que la haga participativa para el control y prevencion del dengue, ya que

las experiencias mencionadas no han dado los resultados esperados.

Actualmente, el mosquito transmisor del dengue se encuentra en todos los
estados del pais, a excepcion del Distrito Federal, Baja California, Aguascalientes y
Chihuahua (SSA, 2013), lo que nos habla de la expansiéon que ha tenido como
consecuencia de diversos factores, tales como los débiles programas de prevencion
y a la adaptabilidad del vector a nuevas areas geograficas y marcos contextuales,
entre otros. Hasta ahora el afio mas critico fue el 2007, cuando el pais reporté mas
de 60,000 enfermos (SSA, 2013). Quintana Roo se encuentra entre los diez estados
considerados como “focos rojos” en cuanto al numero de casos por contagio. Ante
este panorama se hace necesario el reforzamiento de las campafias de prevencion

en el que las poblaciones sean las ejecutoras principales.

Por lo anterior vale la pena retomar y fortalecer la participacion
comunitaria, en un ambito donde las carencias econdémicas son evidentes y la
cotidianidad obliga a sentar bases para la prevencion del dengue, ya que a pesar de
que se implementan las medidas de eliminacién del vector (fumigaciones) el
verdadero reto es hacer del problema una cultura de prevencion, lo que supone
una sociedad participativa, que conozca la importancia del problema, en fin, que
haga realmente suyo el problema para que de esta manera actte sobre las bases de

su desarrollo local.

CAPITULO 1V
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ASPECTOS METODOLOGICOS DE LA ANTROPOLOGIA
APLICADA

4.1 La antropologia en México

La antropologia mexicana desde sus inicios ha estado ligada a la accion. Si bien en
nuestro pais nace a finales del porfiriato (Bonfil, 1992), su desarrollo ha tenido
momentos diversos. Esta ciencia nace desde una concepcién positivista-
experimental. Surge como el fin de consolidar la burguesia nacional y en principio
con investigaciones externas. De alli en adelante, el propdsito estuvo encaminado a
mejorar las condiciones de vida de los indigenas, se trataba de un proyecto
integracionista, principalmente de los indigenas, con el fin de la consolidacién de
una identidad nacional. De esta manera, el indigenismo y la antropologia surgen
intimamente con un mismo objetivo: el de la integracién del indigena, o lo que es
mismo: mexicanizar al indio, ya que “en tltima instancia los pueblos indios fueron
identificados una vez mdas como el campo en el que residian el atraso y la
ignorancia y por lo tanto, la causa de todos los males de los paises” (Bonfil, 1992, p.
53).

Con el breve recuento anterior, queremos decir que el caracter aplicado de la
antropologia siempre ha estado ligado a las intervenciones o transformaciones en
sociedades determinadas. Actualmente la problemaética indigena sigue presente en
los estudios antropoldgicos, pero se ha diversificado las 4areas de estudio,
principalmente con respecto a lo urbano. Quizd la diferencia que ha generado el
paso del tiempo es que actualmente se toma como principal cambio las
necesidades y propuestas de la misma poblaciéon. Es decir, existe una co-
transformacién para mejorar una situaciéon determinada. El eje central de toda
transformacion se basa en cambiar un estado negativo o problema que afecta a una
colectividad, esto se traduce en mejorar las condiciones sociales de la poblacion y

en general mejorar la calidad de vida.
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4.2 Practica y generacion de conocimiento

La practica debe generar conocimiento. Esta es una conviccion que sostenemos, la
generacion de nuevos conocimientos a partir de la experiencia aplicativa, sin
perder la critica del trabajo, es decir, la necesidad de reflexionar sobre el quehacer
y los resultados de la antropologia de la accién. No debe existir una ruptura entre
la generacion de conocimiento y la intervencién, mas bien son inmanentes. El
conocimiento sin un uso no actda en una situacién dada. La intervencion sin un

conocimiento (teoria) es actuar sin rumbo. Asi, ciencia y accién se corresponden.

Las ciencias sociales, en especial la Antropologia Aplicada, aboga por el
reconocimiento de sociedades o culturas diferentes y de condiciones de igualdad y
derechos. La antropologia no se debe limitar solamente en explicar la situacién de
grupos sociales, tiene y ha de generar las herramientas para mejorar las

condiciones sociales en que vive gran parte de la poblacion.

La clave de la propuesta es colectividad e iniciativa desde dentro. Porque el
desarrollo no siempre tiene que ser por medio del modelo econémico dominante,
sino el que se ajuste a sus necesidades y demandas, porque sélo asi el desarrollo
puede dejar de ser un mito y convertirse en realidad. Creemos que la principal
articulacion del conocimiento y su aplicacion es la antropologia aplicada. El papel
del antropélogo es importante; es hora de asumir la responsabilidad politica y

ética de la antropologia aplicada y de sus practicantes.

4.3 Metodologia
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Para que un programa de investigacion aplicada tenga los resultados esperados, es
necesario un planteamiento teérico-metodolégico que genere un impacto positivo
en una poblacién determinada.

La metodologia en que se basa el programa es, basicamente, la cualitativa: la
Investigacion Accion Participativa (IAP) y la herramienta Metodologia del Marco
Logico (MML). En este trabajo, también se hace uso de los datos cuantitativos para
complementar la informacién, en especial con la referencia a la incidencia del
vector, tanto a nivel nacional como local con el fin de presentar un panorama que

sustente el problema de estudio, para lo cual se hace consulta de base de datos del

INEGI, CONAPO, COESPO, entre otros.

Entendiendo por método cualitativo la manera de abordar el estudio de los
fenémenos sociales haciendo hincapié en la comprension e interpretacion, asi
también de recrear la percepcion y experiencia de las personas, este método busca
atender la manera en que la gente hace su realidad, esto es, “cémo perciben e
interpretan las personas una situacion dada, pidiéndoles que se expresen
profusamente sobre ella o analizando las huellas que han dejado” (Giroux y
Tremblay, 2008, p. 39). Por ello, surgen algunas interrogantes que me parecen
necesarios para toda investigaciéon social. ;Cudl es su interpretacion social del
fenémeno en estudio? ;Cémo nos acercamos a la realidad que vive un grupo
especifico? Y ;Cémo abordamos el estudio de los fenémenos sociales

conjuntamente con los actores sociales?

Al respecto, Schutz sefiala que “todo nuestro conocimiento del mundo,
tanto en el sentido comin como en el pensamiento cientifico, supone
construcciones, es decir, conjuntos de abstracciones, generalizaciones,
formalizaciones e idealizaciones propias del nivel respectivo de organizacién del
pensamiento”. (Schutz, 2003, p. 36). En otras palabras, se trata de hechos

interpretados. Por ejemplo, cuando se hace una entrevista personalizada cara a
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cara, el entrevistado no siempre dice lo que quiere decir, por tanto, la autocomprension
y autoandlisis que él hace de su propia realidad es lo que permite despejar el
conocimiento de sentido comun, para luego realizar razonamientos més alla del
comdn. Son precisamente estos razonamientos los que realmente interesan al
investigador, pues le permitiran comprender con mayor agudeza la realidad. Es
decir, el investigador no se puede quedar en el sentido comun, esto es, debe ir mas
alla de lo que “todos saben” o de “asi es la costumbre”. Por eso cuando hacemos
trabajo de campo, y por tanto tenemos contacto directo con nuestro sujeto de
conocimiento, hay que prestar mucha atencion a los minimos comentarios del
entrevistado. De ahi la importancia de preparar las preguntas y de hacer una
andlisis de las respuestas del entrevistado. Como investigadores sociales no
podemos hacer simplemente preguntas como si fueran el binomio estimulo-
respuesta. Por lo tanto, surge la necesidad de comprender y explicar la realidad del
individuo, porque no hay problemas de sentido comtn, mdés bien son
interpretaciones de sentido comun, por ello, es el investigador quien tiene que ir
mas alla de esa interpretacion, es decir, pasar de una explicacién de sentido comun
a un anélisis cientifico. De otra forma no podemos hablar de investigacién social.
Como menciona Bartolomé “las aproximaciones comprensivas, empaticas o
vivenciales a las otras culturas son una de las pocas formas respetuosas de
acercarnos a sociedades humanas alternas: el intento de ver el mundo con los ojos
de los otros es uno de los retos capitales de la empresa antropolégica” (Bartolomé,

1997, p. 20).

Schutz también sefiala que “el conocimiento de sentido comun que tiene del
mundo el individuo es un sistema de construcciones de tipicidad”, es decir, son
“experiencias similares anticipadas” debidas a una estructura de sociedad muy
socializada (Schutz, 2003, p. 43), por ello, hay que desentrafiar esas tipificaciones y
sus significados, esto es, interpretar, pues “las construcciones usadas por los

especialistas en ciencias sociales son, pues, por asi decir, construcciones de
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segundo grado, o sea, construcciones de las construcciones hechas por lo actores
en la sociedad misma” (Schutz, 2003, p. 37).

También menciona que para que el cientifico social sea “objetivo” no tiene
que separarse de su sujeto de conocimiento, es decir, no “experimentar” con las
personas, sino tan sélo reemplazar su situaciéon biografica como ser humano en
sociedad o desechar su ‘acervo de conocimiento a mano’ que le da su historia”
(Schutz, 2003, p. 63). Como cientificos sociales debemos apoyarnos del método
cientifico y sujetar a una continua vigilancia epistemolégica tanto de sus métodos

y técnicas como el propio conocimiento que va generando.

Sirva lo anterior como un predmbulo para sefialar algunas herramientas
que se usaran en la investigacién, no sin antes aclarar que algunos abordajes son

meramente proposiciones.

La Investigacion Accién Participativa (IAP) ha sido identificada, como un
proceso para la transformacion social, en el que un grupo social determinado
actian sobre sus problemas para encontrarles soluciones (Balcazar, 2003).
Podemos decir que la IAP consiste, de alguna manera, en evaluar las necesidades
urgentes de la comunidad, asi como las vias de su soluciéon. Todo esto con la
participacién activa del investigador y el grupo que presenta algin estado

negativo en su vivir cotidiano.

La Metodologia del Marco Légico, por su parte, fue desarrollada en década
del 60 y desde entonces ha sido utilizada por instancias académicas, organismos
gubernamentales. La Metodologia del Marco Légico, es una herramienta para
facilitar el proceso de conceptualizacion, disefio, ejecucién y evaluacion de
proyectos (Ortengren, 2005). ;Por qué el proyecto es importante para las personas
y en general para la sociedad? ;Por qué es necesario? Y jcomo intervenir? Son
algunas de las preguntas que debemos contemplar en la metodologia del Marco

Logico. En un primer plano, fue necesario evidenciar la situacién actual de los
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habitantes asi como el espacio que ocupan, para lo cual se requiri6 la investigaciéon
de archivo y de la etnografia del lugar.

El usar la MML y la IAP no quiere decir que cause confusion y complique la
ejecucion del programa, al contrario, creemos que ambas se complementan y
pueden obtenerse los objetivos planteados. En ambos casos se privilegia a la
poblacién; basicamente de esto parten, por eso son herramientas basicas para
cualquier programa, ya que no se trata de programas de escritorio, tienen en si el
valorar a las personas y sus condiciones sociales.

Dentro de la metodologia cualitativa, destacan algunas técnicas

antropoldgicas que se han desarrollado a lo largo de la investigacion:

Sobre etnografia
Queda claro que la etnografia no es una simple descripcion, por lo tanto, surge la
interrogante de como hacer etnografia. El investigador participa abiertamente en
la vida cotidiana de personas durante un tiempo relativamente extenso,
observando lo que pasa, escuchando lo que se dice, preguntando cosas, es decir,
recogiendo todo tipo de datos accesibles para poder estudiar un tema en
especifico. Observar o describir, por ejemplo, no significa necesariamente que sean
hechos o situaciones aisladas. El trabajo del etnégrafo es precisamente sefialar los
posibles vinculos entre diversos ejes. En el trabajo sobre la construccién del patio
limpio, surgi6 la tarea de identificar que vinculos existe entre las condiciones
climaticas (lluvias abundantes en verano) y las condiciones en que se encuentran
los habitantes (calles de terraceria, basura en las esquinas, etc.). Entendiendo que
el riesgo es una construccion social, se debe observar los factores que inciden en
dicha construccion y cémo lo viven las personas.

Padecer problemas de salud ptblica, en especifico dengue, remiten a
grupos en especifico, ;Cual es el presente en que viven esos grupos? ;Como se
viven los problemas en la cotidianidad? Son algunas interrogantes que se

buscaron cubrir con esta técnica antropolégica. Por ello, la etnografia de la colonia
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en el contexto comunitario fue un primer paso de diagnostico de la situacién de

vulnerabilidad y caracteriz6 el problema de manera general.

De lo anterior se desprende algunas otras técnicas, tales como Ila
Observacion participante, la cual es importante porque permite penetrar en la
vida cotidiana de la comunidad, grosso modo observa la estructura social y sus
significados culturales. De igual manera, la entrevista semi-estructurada fue clave
para conocer la opinién de los personajes mas representativos o significativos de la
comunidad. Por ello, resulté importante identificar a los personajes y de este
modo captar su punto de vista con relacion a la investigacion. Para nuestro caso, la
opinién, por ejemplo, del alcalde con respecto a la regularizacién de predios y la
carencia de servicios publicos bésicos, pero sobre todo a los habitantes que
padecen la problemética. Que se viva en esas condiciones no sélo es por cuestiones
individuales, sino de una serie de entramados y que tiene que ver con lo que
denominamos “sistema”. Por ello, el trabajo consiste en desentrafiar esas
estructuras que le da sentido a su permanencia en un asentamiento como el Km.
55. Qué significado tienen del espacio? Y en general ;qué significa vivir en el Km.
55? El diario de campo fue un instrumento indispensable en la recopilacion y

organizacion de la informacion.
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El arbol de problemas
Siguiendo la metodologia del Marco Logico, se realiz6 como primer paso el arbol
del problema, esto con el fin de identificar las causas y consecuencias que generan

los vectores, en especial como transmisor del dengue.

Falta de servicios

publicos basicos Escasez de proyectos Ineficiencia de politica de

locales de desarrollo

salud publica

l

Alta incidencia de contagio del

dengue

Falta de promocidn de la \l

salud Falta de trabajo interdisciplinario

Baja participacion ciudadana
en el combate al dengue

En el arbol de problemas se destaca la poca participacion de los habitantes,
ademas, que las acciones de la Secretaria de Salud casi siempre son minimas en la
colonia estudiada. El problema, entonces, es la alta vulnerabilidad de contagio del
dengue. Asimismo, se elaboré la Matriz del Maco Loégico, en el que se toman
diversos aspectos, desde la meta hasta los inconvenientes o supuestos que se

pudieran presentar.
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Matriz del Marco Logico

OBJETIVO INDICAD VERIFICA SUPUESTO
S ORES DORES S
Fin: incidir Aumentar con los
en el [la  participaciéon | informes
mantenimiento de | comunitaria en el | mensuales, y las
los patios y con | combate del | base de datos del
ello disminuir, | dengue. programa, tanto el
prevenir y manejado por el
controlar el indice comité local, asi
de  brote  del como el de SESA.
dengue en el Km
55
PROPOSIT 50% menos Informe del Que las
@) brote de dengue | programa y de la | escuelas inserten
. con relacién al | Secretaria de |los programas en
Proposito: -
. afio pasado, esto | Salud sus planes
sociedad con
) en gran parte por semanales de
herramientas para o .
. el la limpieza estudio.
preventt y permanente  del
controlar el .
deneue patio de las
e viviendas.
COMPONE 1. 60% de 1. informe
NTES: los habitantes | del programa,
1.habitantes construyeron un |ademds de la
recibieron platicas | pequefio basurero | visita y
sobre la | en su patio donde | supervision  del
importancia  de | separan lo | Delegado
mantener limpio | orgdnico y de | municipal
los patios de sus | inorgéanico,
viviendas ademas de haber
vendido las
2.
_ chatarras y
habitantes

participaron  en

participado en la
descacharizacién

87




los talleres para la | municipal

revencion

Ic)ontrol del brot}el 2. un 70%
de los habitantes

del dengue o
participo
activamente en la
jornada de
limpieza 2. personal
comunitaria del proyecto 'y
organizado a | autoridades
partir de los municipales
talleres acudieron a la

jornada de
limpieza.
ACTIVIDA Gastos Informes
DES financieros
Talleres

calendarizados,

campanas de

limpieza de Ila

colonia.

En la vida cotidiana, la interacciéon y comunicacién se trasmiten
conocimientos y actitudes, tanto desde la familia como de lo publico. En esta
relacion, no podemos dejar de sefialar la importancia que resulta la cotidianidad
para un tema como la prevencién del dengue, ya que es alli donde reside el peso
de las acciones encaminadas a su prevencién. Entendemos que el conocimiento se
construye socialmente, por ello se busca incidir en ese conocimiento sobre el
dengue. Cualquier conocimiento se traduce en acciones, hébitos, costumbres o
comportamientos y es alli donde se busca incidir en la construccién de ese
conocimiento y sus respectivas acciones. Hablamos, pues, de transformaciones o

cambios socioculturales que favorezcan la cotidianidad de las personas.
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Es importante que los hébitos saludables se establezcan en el &mbito
familiar, en especial porque son los nifios quienes reproducen las conductas
cotidianas, es decir, estamos hablando de la vida cotidiana, el cual es un “mundo
subjetivo compartido por otros hombres; ninguno de ellos lo interpreta desde su
propia posicién sino que lo transmite por medio de la incorporacion de elementos
de su cultura” (Lizama, 2008, p. 91). Asi, es donde se trasmiten las ideas y
conductas que se consideran mejores. De esta forma, si el medio familiar reproduce
conductas saludables, los nifios seguramente lo heredaran, pues depende de las
experiencias que los individuos acumulan a lo largo de su vida. De alli la
importancia de promover estos habitos en la vida cotidiana, primero dentro desde
la familia y luego del medio social. Por lo tanto, estamos hablando de la
importancia de la socializacién primaria y secundaria. No es nuestro interés
ahondar sobre este tema, pero si destacar algunos puntos medulares. La
socializacion primaria es “la introducciéon amplia al mundo social. Se desarrolla en
el seno de la familia y la comunidad. En este entorno el individuo aprehende los
presupuestos basicos por medio de los cuales debe orientar su conducta social

[...]” (Lizama, 2008, p. 92). Se trata, pues, del mundo base.

La socializacién secundaria, por su parte, es aquella que “no todos estan
obligados a aprehender [...] Mediante este proceso los individuos interiorizan
fracciones del mundo. Los hombre adquieren capacidades especificas,

herramientas particulares que sirven para manejarse en un sector delimitado de su

sociedad” (Lizama, 2008, p. 94).

Los aspectos anteriores se centran en la vida cotidiana para la adquisicion
de los saberes y las maneras de actuar. Por lo tano, hay que considerarlos para
propiciar los conocimientos y actitudes que requieren, en este caso, la prevencion y
control del dengue. Tanto en el &mbito familiar como comunitario debe prevalecer
y reproducirse como parte de la cotidianidad. Se trata de la base de la prevencion,

pues lo que se aprehende desde el seno familiar, se reflejara en el medio social. De
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poco sirve el conocimiento de los medios de informacién sino se tiene sentado las
bases desde lo mas intimo del seno familiar.Precisamente en el programa que se ha
estando desarrollando se ha puesto énfasis en los habitos cotidianos,
principalmente en los fines que se le da a los desechos sélidos. El énfasis, pues,
radica en el control fisico, el cual “consiste en colocar una barrera fisica de forma
temporal o definitiva entre el mosquito transmisor del dengue y los recipientes
contenedores de agua” (Unicef, 2010, p. 46). Lo anterior desde un abordaje
ecosistémico, el cual considera el contexto social y ecolégico, la ecologia del vector,

transmisor el vector, contagio del dengue y el control del mismo.

Resulta fundamental poner énfasis en la educacién sobre prevenciéon del
vector del dengue en los primeros niveles de la ensefianza (prescolar y primaria),
ya que se asegura el aprehensiéon y la transmision de conocimientos y

comportamientos.

La OMS ha desarrollado una estrategia global para el combate al dengue, en
la que se destacan cinco puntos importantes: 1) el control selectivo del vector con
participacién comunitaria e intersectorial; 2) la vigilancia activa basada en un
fuerte sistema de informacién; 3) la preparaciéon y control de emergencias; 4) la

construccién de capacidades y el entrenamiento y 5) la investigacion continua.

En este mismo ambito, tanto la OMS y la OPS establecen cuatro principios
orientados a mejorar las politicas de salud y el desempefio de las medidas de

prevencion y control de la fiebre por dengue:
1. La voluntad politica de los gobiernos
2. Coordinacién intersectorial
3. Participacion activa de la comunidad y

4. El fortalecimiento de las leyes sanitarias.
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De entre los principios, el primero se refiere bdasicamente a la
implementacién o reformas a las politicas puablicas encaminada a mejorara las
condiciones de salud y de vida hacia poblaciones vulnerables. (SSA, 2009). Por ello,
se aboga por una reforma al programa de combate al dengue, ya que, en la

mayoria de los casos, no cumplen con los resultados esperados.

En funcién de estas concepciones teérico/metodolégicas nos propusimos
abordar el estudio de las condiciones socioeconémicas dominantes en la que se
encuentran los habitantes y no a través de los valores, aunque hay que sefialar que
hacemos referencia a ellos porque forman parte de la reproduccién de la estructura
basica de la dindmica econdmica. Es decir, la marginacion social tiende a
reproducir conductas que no favorecen la prevencién del dengue, por ejemplo, el
que los colonos usen depésitos de agua en su vivienda, ya que no cuentan con

agua potable.

Como acciones propuestas, derivadas del MML y la IAP, se hizo énfasis en
el programa Patio Limpio, el cual “busca concientizar y activar a la poblacién,
tanto en el ambito familiar como en el colectivo, para que se apliquen medidas
antivectoriales vitales para la protecciéon de la salud” (SSA, 2010, p. 4). Es decir,
partir desde los espacios cotidianos de los habitantes para prevenir el brote del
vector, esto es, “espacios ubicados en la parte delantera (garaje o jardin), superior
(azotea), trasera (zotehuela, jardin, traspatio, solar) y aquellos lugares externos a la
casa donde existan grietas, bordes, esquinas, lugares naturales tales como axilas de
las plantas, huecos en rocas o arboles, o cualquier otro orificio que pueda acumular
agua” (SSA, 2010, p. 5). Lo anterior implica también el cuidado del agua
almacenada, es decir, la proteccion del agua que se utiliza para uso y consumo
humano” (SSA, 2010). Para el Km. 55, nos referimos al agua almacenada en
depositos de plastico para las necesidades domésticas, pues, como habiamos

sefialado, en esta colonia se carece de agua potable, por lo que los habitantes suelen
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almacenar el liquido en grandes cantidades. Este cuidado incluye recipientes que

se usan para floreros, macetas o plantas acuéticas.
En resumen, el programa que se ha ido desarrollando incluye, entre otros:

» Implementacion del Patio Limpio, haciendo énfasis en los residuos solidos,
en el que incluye el autofocal familiar, el cual consiste en acciones
encaminadas a eliminar todos los riesgos para la aparicién de enfermedades
transmitidas por vectores, con énfasis en los posibles criaderos del
mosquito, y que son realizadas por las familias en sus viviendas. De esta
manera, se reducen las posibilidades de vida del mosquito y otros vectores.
Ademads, con ello se elimina al mosquito cuando todavia no transmite
enfermedades y reduce el uso de insecticidas. Ademads, al combatir el
dengue, también se ataca otros problemas econémicos y sociales, tal como la

prevencion de picaduras de animales rastreros.

» Uso y cuidado del agua, el cual se centra en el cambio de agua de los

recipientes que pudieran almacenar el liquido.

» Programa de limpieza general de la colonia, para lo cual se ha tenido el
apoyo de vecinos que cuentan con vehiculo. Para este trabajo se ha contado
la ayuda logistica de varios vecinos (Camion recolector, combustible y
material de promocién). Conjuntamente los lideres han propuesto recabar
firmas para que se gestiones mayor atencion de Secretaria de Salud a la

colonia para que complemente la lucha antivectorial.

> Se ha incluido ciertos talleres con estudiantes de educacién primaria,
conjuntamente con el apoyo de los profesores, en los que se ha hecho énfasis
en el conocimiento de reproducciéon del vector, haciendo énfasis en la

concientizacién. Se incluy6 al mes un taller de manera didactica.
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Por lo tanto, entre las actividades que incluye la propuesta anterior,
destacan el barrido, desyerbado y ordenacién del patio. El autofocal familiar

requiere:

> Identificar riesgos ambientales para la proliferacion de vectores (Depdsitos
sin tapas, deteriorados, depoésitos inaccesibles, viviendas o locales cerrados
por largo plazo o deshabitadas, salideros de agua potable)

» Descubrir focos

Destruir focos

Llevando a cabo estas acciones se estaran evitando el surgimiento del vector y se

fortalece habitos saludables. Es decir, entre los beneficios destacan:

Disminuye la presencia de mosquitos dentro y fuera de la casa.
Se reducen las molestias provocadas por mosquitos.
Disminuye el uso y aplicaciéon de insecticidas y larvicidas.
Aminora el riesgo de enfermar individual y colectivamente.

Se logra un ahorro y aprovechamiento del agua almacenada.

vV V V V VY V¥V

Se crean y fortalecen hébitos higiénicos en la familia.(SSA, 2010)

Quizd lo mas importante es que las personas se estardn haciendo
conscientes de desarrollar en su vida cotidiana practicas que mejoren su calidad de
vida, al menos desde el punto de vista de la salud de la familia. Sin embargo,
ningun trabajo se realiza por si solo, por eso la propuesta metodolégica del patio

limpio incluye:

Acercamiento comunitario: sefiala acciones a realizar que permiten el
reconocimiento comunitario, incluyendo factores de riesgo y factores protectores,

indica como identificar y contactar a los diferentes grupos sociales y a sus lideres o
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representantes, asimismo, establece los procedimientos a seguir para vaciar esta
informacion.

Planeacion comunitaria: consiste en planear las actividades a realizar en la
comunidad, establece de manera general, los momentos y las formas en que debe
realizarse la supervision y evaluacion.

Reunidon con grupos sociales: establece el mecanismo mediante el cual
habra de concientizar y capacitar a la poblaciéon acerca del autocuidado de la salud
y la participaciéon en medidas de prevencién y control de criaderos de mosquitos,
establece el procedimiento para obtener activadores de manzana y como
capacitarlos para las actividades a desarrollar en la comunidad.

Supervision y evaluacion: determina las acciones e instrumentos que se
requieren para realizar la supervision y evaluaciéon de actividades, sefiala el
método a seguir para la obtencion, registro, analisis y reporte de la informacién

generada, establece alternativas de soluciéon para el abordaje de situaciones

especiales. (SSA, 2010, p. 8)

En nuestro estudio, la metodologia sefalada arriba se inserta en la matriz
del Marco Légico y la IAP, en la que retomamos algunos puntos a considerar como
son los supuestos, es decir, aquellos que interfieren en la realizacion de las

acciones.

Los programas de control del dengue se basan principalmente en la
vigilancia de las densidades poblaciones del vector a través de la medicién de la
prevalencia del nimero de criaderos con larvas del mosquito transmisor. Es decir,
existe una base en relacién a los contagios y cantidad del vector. Sin embargo, la
calidad de los datos anteriores tiende a ser més descriptivos que cuantitativos o
cualitativos. Por ello, se requiere, ademas de identificar las zonas susceptibles o
vulnerables, una vigilancia epidemiolégica constante, que permita que el problema
sea prevenido y controlado, tanto por los mismos habitantes como las instituciones

publicas, ya que se trata de un problema que involucra a muchos actores sociales,
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pues de esto depende el éxito o fracaso de los programas. El valor metodolégico de
esta investigacion radica en la sistematizacion de la experiencia en Mahahual, asi
como los planteamientos de la IAP y MML para la participacion de la comunidad
local. Quiza el principal reto ha sido ir mas alla del programa vertical tradicional.

Se trata de metodologia que van més alla de lo asistencial.
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CAPITULO V

ANALISIS DEL DENGUE EN EL KILOMETRO 55

En las dltimas décadas, principalmente desde la conversiéon de Estado Libre,
Quintana Roo ha tenido un crecimiento urbano considerable, lo que se ha
acompafiado de flujos migratorios que le han caracterizado conjuntamente con el
turismo. Sin embargo, gran parte de esta poblacion se ha asentado en areas
periféricas y de marginacion social, donde muchas veces se carecen de los servicios
publicos bésicos. Paralelamente, a nivel nacional ha habido un crecimiento de la
incidencia del dengue, debido, entre otros factores, al rezago social, a la gran
movilidad mundial y a la adaptacion del mosquito transmisor en nuevas areas

geogréficas.

Por otra parte, la salud publica se constituye como tal por la existencia de
problemas colectivos que merman a una sociedad determinada, ocasionados por el
contexto natural y social. Al ser colectivo traspasa la medicina tradicional. Como
especialidad no clinica de la medicina, esta disciplina busca siempre diversas
formas de intervencion para influir positivamente para evitar alguna enfermedad.

El dengue es un problema publico porque es una situacién que afecta el
bienestar de un grupo de poblacion especifica, ademds esta socialmente reconocido
como tal, determinado por el contexto social y su magnitud o la cantidad de
poblacién afectada.

Ante tal panorama del dengue, en 2001 se publica la Norma Oficial
Mexicana NOM-032-SSA2-2002, Para la vigilancia Epidemiolégica, Prevencion y
Control de Enfermedades Transmitidas por Vector. Sin embargo, sus alcances no
han resuelto ni disminuido la incidencia del contagio del vector en el pais,
principalmente en el sureste mexicano.

Se ha detectado que sobre todo en esta area que los proyectos de salud

publica local son casi nulos debido, entre otras cosas, a que la poblaciéon espera y
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concibe al Estado como el responsable de resolver estas problematicas. Otro factor
que influye es la falta de un trabajo interdisciplinario, es decir, el dengue se ha
abordado casi siempre desde la medicina o por la biologia, pero muy pocas veces

en conjunto con las ciencias sociales.

En Mahahual, por ser centro turistico, existe el riesgo para la introduccion
de esta enfermedad, debido al incremento de viajeros nacionales e internacionales.
Ademas, los indices de contagio de la enfermedad atin persisten. Asi, la existencia
del vector, la circulaciéon de un lugar a otro, su adaptaciéon a nuevas areas y la
poblacién susceptible confluyen para que el panorama sea complejo. Al respecto,
una de las estrategias para la vigilancia epidemiologia en centros turisticos y
fronterizos es “intensificar la vigilancia epidemiolégica como mecanismo para un
mejor detencién de casos de migrantes, particularmente de origen centroamericano
y de aquellas zonas de alta endemicidad y fuertes movimientos inter y
transfronterizos” (PAEP 2007/2012, p. 19). Sin embargo, la vigilancia no solo esta
dirigida a centros turisticos, es necesario en todos los desarrollos urbanos, en
donde la mayoria de las ocasiones existe traslados laborales,” [...] ya que la
presencia de trabajadores del ramo de la construccién y otros servicios productivos

constituye una amenaza permanente que requiere acciones continuas de

monitoreo” (PAEP 2007/2012, p. 18).

A pesar de que se llevan programas dirigidos a prevenir y controlar el
dengue, el problema atn persiste y parece que cada vez va en aumento. Ante tal
panorama, vale la pena preguntarnos ja qué factores se debe su apariciéon? ;Por
qué en muchos programas de prevencion la gente no participa como se espera? Y
(Por qué si la poblaciéon tiene la informacién sobre el tema no lo pone en
operaciéon? Como se ha tratado de sefialar a lo largo de este trabajo, los factores que
inciden en la aparicion del vector causante de la enfermedad son diversos. Pero

seflalamos que el principal se debe a las determinantes sociales en que vive la
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poblacion: limitaciones econémicas dado por el trabajo poco calificado y en general
alta marginacion social. Aunado a lo anterior, también existe poca voluntad

politica por parte de las instancias gubernamentales.

Con relacion al poco funcionamiento de programas dirigidos al combate del
dengue, pocas veces se toma como punto de partida a la poblacién afectada.
Resulta que son programas dirigidos para la poblacién y no de la poblacion. Por
ello la poblacién no se siente identificada con el programa, pues no ha surgido en
el seno de la sociedad. Quiza el problema se deba a que no se realiza un
diagnostico con relacién al contexto en que se trabaja, es decir, muchas veces el
programa no encaja en el contexto local. Se trata de una sociedad en especifica y un
contexto con su propia dindmica, situacion que pocas veces se toma en cuenta por
los programas gubernamentales. Una de las principales deficiencias en los estudios
para la prevencion y control de las enfermedades infecciosas causadas por vectores
es que no toman en cuenta de manera seria la perspectiva de la poblaciéon afectada.
Podemos decir, que centran su atencién en las condiciones estructurales en que la
gente vive y muere. Es decir, la problematica de la salud colectiva se aborda en la
mayoria de los casos desde cuestiones econémicas, dejando a un lado lo social y
cultural. Nuestro trabajo con la poblacién ha sido precisamente retomando estos
punto, sin dejar a un lado algunas cuestiones metodolégicas de los programas
institucionales. Creemos que la base de los programas es la participacién activa de
la poblacion afectada. De otra manera dificilmente puede funcionar. En este
sentido se ha privilegiado un programa de y para la poblacién, claro que siempre
trabajando con los otros actores sociales involucrados. Asi, uno de los principales
obstaculos para el control y prevenciéon del dengue es que las politicas en esa
materia no toman del todo la participaciéon ciudadana. En la Norma Oficial
Mexicana NOM-032-SS5A2-2002, para la vigilancia epidemiolégica, Prevencion y
Control de Enfermedades Transmitidas por Vector, por ejemplo, promueve el

involucramiento de los habitantes, pero no especifica bajo qué acciones concretas.
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De esta forma, el problema también es que no existen programas y acciones
definidas, que tomen como base la participacién ciudadana, teniendo en cuenta,
ademads, que cada zona tiene sus particularidades. Con esto, queremos decir que
un programa nacional responde diferente a cada region en que se lleva a acabo.
Clasificar a ciertos grupos cuando sus realidades y diferencias son evidentes, y
destinar o aplicar el mismo enfoque o modelo no conlleva a buenos resultados. La
aplicaciéon de concepciones dominantes no garantiza el éxito de programas o
proyectos. Suelen ser mas eficaces cuando se basan en organizaciones enddgenas.
Querer modificar drasticamente la vida cotidiana sin conocerla del todo
significaria una confusiéon y desentendimiento por todas las partes. Cada zona
tiene formas de vida diferentes, desde el clima hasta el origen de su poblacién.
Aplicar un programa general para todo el pais no resuelve de fondo el problema.
De esta manera, un primer andlisis de la politica ptblica en materia de dengue es
que se debe atender a las particularidades de la zona, asi como tomar como base la

participacion de sus habitantes.

Por otro lado, se ha notado que en la mayoria de los casos la poblacién tiene
la informacién bdsica para prevenir y controlar el dengue, sin embargo, no la
asocia con un riesgo palpable, por ello los patios de los hogares siguen siendo un
importante foco de aparicién del mosquito transmisor del dengue. De esta manera,
la informacién no se traduce en habitos y conductas que prevengan el dengue.
Dado lo anterior, es necesario sefialar la diferencia entre informacién y aprendizaje.
El primero no asegura que se cumpla lo segundo. No s6lo que se aprenda, sino que
los conocimientos puedan ser aprehendidos y apropiados, para que sean
utilizados, ampliados y transmitidos. Es decir, la informaciéon debe estar acorde al
contexto y estar representado y asociado a la vida cotidiana de las personas. Las
campafas de informacién y difusion deberan tomar en cuenta que la poblacién la

asocia con su cotidianidad porque en ella se presenta el vector. Por ello, vale la
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pena reconsiderar las campafias de informacién y difusion y en general los

programas dirigidos a la prevenciéon y control.

En este sentido, y entendiendo que “[...] las politicas puiblicas corresponden
a soluciones especificas de como manejar los asuntos publicos o situaciones
socialmente problemaéticas” (Lahera, 2004, p. 7), ;Por qué implementar o reformar
una politica publica en relacion al dengue?, ;Por qué no redisefiar los programas
institucionales, en especial las campafias informativas de los que realmente

representa el vector? Sobre este punto trataremos un poco maés adelante.

5.1 De espacios e informacién entre la poblacion

Como se habia mencionado, el Km. 55 abarca un espacio aproximado de 12
cuadras o manzanas, aunque el tamafo de éstas no siempre es igual, pues con el
surgimiento de la colonia de manera irregular, no se integré al Plan de
Ordenamiento Ecolégico Territorial, siendo que los mismos vecinos trazaron las
cuadras de la colonia.

La mayoria de los colonos son propietarios y viven en la comunidad. Este
grupo de personas, por lo regular, tienen trabajo fijo en la franja costera en la

prestacion de servicios turisticos.

Algunos propietarios de predios solamente se encuentran un determinado
tiempo en la localidad, ya que son personas que laboran en otros centros urbanos,
principalmente en la capital de la entidad. Algunos de ellos tnicamente se
encuentran en la colonia durante la “temporada alta” para la prestacion de
servicios turisticos. Lo anterior explica por qué algunos predios se encuentran con
abundante vegetacion y desechos sélidos en sus patios. También explica que
algunos trabajadores permanezcan por temporadas en la comunidad debido al

empleo que se genera durante una parte del afo. Estos trabajadores suelen rentar
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alguna vivienda a propietarios que laboran fuera de Mahahual. Lo anterior resulta
importante, ya que es un factor a considerar con respecto a la apropiacién del

espacio.

Los colonos propietarios de predios sefialan que una causa del brote del
vector se da en mayor medida en los predios que son rentados, pues, aseguran, no
le dan importancia al patio. Se trata de trabajadores que, dada situacién
econdmica, consumen muchos productos industrializados (lateria). Ademés de
esta situacion, alegan que los residentes de las viviendas rentadas no consideran

un problema el acumulamiento de basura en los patios.

Por lo anterior, debemos tener en cuenta que la informacién sobre el dengue
debe ser una representacion de la cultura local, que se identifique con ella, es decir,
la informacién tan valiosa e importante para cualquier programa, debe estar
acorde al contexto sociocultural, que haga énfasis en la cotidianidad, pues alli es
donde reside uno de los principales focos de apariciéon del vector. Por eso vale la
pena dar voz a los actores sociales que padecen el problema. Profundizar en el
conocimiento de la poblacién sobre sus héabitos y précticas en torno al tema, de esta
manera se ha buscado que sean mds conscientes de la importancia de su
cotidianidad para la prevencién del vector. De igual manera, se han logrado
identificar algunos problemas entre los vecinos, que de alguna manera han
limitado la participacién de algunas personas o familias. Desde un inicio, se ha
notado algunas opiniones de los residentes originarios de Quintana Roo respecto a
los de otras partes del pais. Por ejemplo, se suele oir que “los chiapanecos abaratan
los salarios al ofrecer sus servicios a menor costo”. Lo anterior ha sido un obstaculo
para la participaciéon de algunos colonos, aunque poco a poco ha habido un

involucramiento de toda la poblacién en las juntas vecinales.

En general, podemos decir que la poblacién tiene conocimiento con respecto a la

prevencion y control del dengue en que:
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1. Se tiene informacién acerca del dengue y sobre las medidas de
prevenciéon?. Sin embargo, los hogares cuentan con recipientes que almacenan

agua, ademas de patios con basura o abundante vegetacion.

2. En este sentido, muchos colonos manifiestan interés por la limpieza de la
colonia, principalmente por la basura, asi como la vegetacion en predios
deshabitados. De esta manera, existe la idea de la limpieza con la prevencién del
dengue y otras enfermedades o problemas, principalmente de la mordedura de

animales rastreros.

3. Con relacién a la participaciéon de los vecinos en programas colectivos, la
mayoria dijo no haber participado y no tener interés. Solo algunos colonos han
tenido participaciéon en diversos programas y son conocidos como los lideres de la

colonia.

Bajo este panorama, se identificaron algunas debilidades y fortalezas de los
colonos, en el que han salido a relucir propuestas de trabajo que se tomaron en
cuenta en la elaboracién del plan comunitario. Quiza lo mas interesante de las
ideas con respecto a la enfermedad radica en el hecho que la mayoria de las
personas confunden los sintomas con cualquier resfriado comun. Por ello, pocas
veces se tienen registros del contagio en la colonia, pero se sabe que cada afio se
presentan algunos casos, los cuales muchas veces son tratados en la cabecera
municipal. En este sentido, vale la pena mencionar que la infeccién por virus del
dengue puede ser asintomética, es decir, que al inicio no presenta sefial alguna,
pero la mayoria de las veces causa fiebre, dolor de cabeza, entre otros. Aunque
pocas veces causa la muerte, sus repercusiones son diversas, principalmente en lo
econémico y social. Bajo esta situacion, podemos decir que repercute de manera
negativa en la sociedad en que aparece. Ademads, no se tiene un tratamiento

especifico, ni una vacuna, de alli la importancia que los habitos saludables también

% La informacién que los vecinos sefialan casi siempre son en referencia a los medios de
comunicacién (radio y televisién) mediante campafias ptblicas del gobierno local.
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impliquen el tratamiento del paciente, pero sobre todo en la prevencion del vector

causante de la enfermedad.

Nuestra area de trabajo presenta caracteristicas de riesgo y vulnerabilidad
para el dengue, su condicion de polo turistico implica el arribo de personas de
diferentes partes del mundo y, por lo tanto, un posible traslado de la enfermedad
hacia otros lugares. Ademas, la colonia Km. 55 se compone de trabajadores de
menos calificaciéon que prestan sus servicios precisamente en la zona turistica. De
alli que se tenga en cuenta la relacién que implica el turismo como una posible
propagacion de la enfermedad. Por eso resulta un tema estratégico, ya que implica
una serie de condiciones que pueden determinar la actividad econémica, laboral y

politica de diversas dreas geograficas.

5.2 El dengue. Una visién comunitaria

Muchas y complejas son las causas y efectos que genera el dengue, considerado
como un problema de salud publica. La multiplicidad de causas y los problemas
que ello conlleva tienen diversas opiniones por los distintos actores sociales
involucrados. Por ello, nos parece pertinente dar voz a las personas que padecen
este problema. Si consideramos que la realidad (con todos sus problemas) se
construye socialmente, ;Cémo se construye este conocimiento respecto al vector
causante del dengue y en general de la salud colectiva? Esclarecer sus

conocimientos y significados es el objetivo de este apartado.

Percepcion social del dengue

En la mayoria de las sociedades existen percepciones de riesgo ante diversos
fenémenos. En Mahahual, concretamente en la colonia Km. 55, los habitantes
sefialan la falta de servicios publicos y a la basura acumulada como “riesgo” para

la poblacién, pues son factores que pueden implicar dafio fisico. La apariciéon de
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animales rastreros en los patios, pero principalmente el vector causante del dengue
son los casos que mencionan los colonos. La percepcion varia, por supuesto, de la
colectividad, ya respecto a las tres colonias con las que cuenta Mahahual, es el Km.

55 donde el dengue es considerado como mayor peligro para la colectividad.

Actualmente la mayoria de las personas tienen conocimiento de las
implicaciones del mosquito y un posible contagio de la enfermedad, ya sea por la
mala experiencia de algin familiar o por la informacién de los medios de
comunicacioén. Lo cierto es que existen ideas acerca de lo que puede o no ser riesgo
para el individuo y la colectividad. Podemos decir que “la base del sustento
antropoldgico es que los riesgos estan siempre cargados de implicaciones morales:
la percepcion del riesgo depende del sistema social; los individuos utilizan los
peligros del ambiente para sostener el sistema social al cual estan vinculados
criticando o disculpando por aceptar o no los riesgos” (Douglas, 1987:56 citado por
Garcia, 2005:16). Es decir, la sociedad crea riesgos, pero tiene sus propias
percepciones de tales riesgos, pues “no son los riesgos que se construyen
culturalmente, sino su percepciéon” (Garcia, 2005, p. 23). Los pobladores sefialan
que “a cualquiera le puede dar, cualquiera puede enfermarse, solo que a algunos le

da suave pero a otros se ponen fuerte (Santos, Mahahual, 2013).

Ahora, ;Qué saben los habitantes del Km. 55 sobre el dengue? Muchas
veces, dado los sintomas, se confunde con el resfriado comun, lo que lo aumenta la
probabilidad de hospitalizar al paciente. En la vida cotidiana se trata como un
resfriado. No se concibe, en muchos casos, como una enfermedad que puede ser
mortal, ya que los casos que se presentan son en su mayoria de tipo cldsico, que

tiene los sintomas del resfriado comun.

Veamos primeramente sobre lo que consideran qué es el dengue:
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El dengue es normal, de por si da a la gente. Pero a algunos les da mas
fuerte que a otros, asi pasa, porque hay muchos mosquitos, por eso se da.
Pero para curarlo se debe tomar pastillas, porque da calentura o gripa,
depende de que tan fuerte le dé a la gente (Eusebio Morales, 20013)

Como se puede apreciar, muchas veces el dengue suele confundirse con el
resfriado o gripe comun, ya que los sintomas son similares. Los remedios caseros y
en ultima instancia recurrir al médico forman parte del proceso para tratar el
resfriado comun. Es en esta tltima instancia donde se suele diagnosticar el dengue
y darle otro tratamiento por las mismas personas que lo padecen. Asi, se acerca al
paciente y su familia al significado reconocido institucionalmente. Aunque en
algunos casos el reconocimiento del dengue se da cuando se encuentra en estado
avanzado. Sin embargo, estas experiencias hacen mas conscientes a las personas
del problema, desde la prevencion del vector hasta a la manera de tratar la

enfermedad. Asi lo sefiala un colono:

Yo no sabia que era dengue, pensé que era nomds calentura normal. Pero
le dio a mi hijo. Era calentura, pero no se le pasaba, le di pastillas y nada,
no se le pasaba, me dijeron que lo bafie con agua fria pero tampoco. Tuve
que llevarlo con el doctor y alli me dijeron que eran sintomas del dengue,
que no era calentura normal. Fue feo porque ya mero se complica la vida
de mi hijo, quedé flaco y no solo fue eso, lo caro que sali6 [...] (Maria
Chan, 2013)

En algunos casos el reconocimiento de la importancia del dengue, tanto en
su prevencién como en su tratamiento, se da por situaciones que han mermado la

salud y la economia de la familia. Lo anterior se ejemplifica con el siguiente caso:

Mi sobrino fue el que se enfermé. Si, le dio dengue, porque primero
empez6 con calentura, si, lo llevamos al centro de salud y alli nos dijeron
que es dengue, pero no se le pasaba. Lo volvimos a llevar y nos dijeron que
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puede ser dengue, pero nos dijeron que alli no se puede atender porque no
hay cémo, ni medicinas. Entonces mi hermana vio que seguia asi, mejor lo
llevé a Chetumal, alli le dijeron que si era...dijeron que era cldsico, que no
era tan fuerte pero se tenia que atender. Solo eso le cost6 como dos mil
pesos a mi hermana, porque gast6 en hospedaje y comida, todo, aunque
por cositas, pero uno siempre gasta (Maria Chan, 2013).

Asi, el riesgo es reconocido como tal porque la cotidianidad se ve
interrumpida de manera negativa. Sin embargo, también es cierto que esta
situacion promueve cambios significativos en la concepciéon del dengue,
principalmente en acciones de prevencion. Lo anterior pone de manifiesto que en
muchos casos las visitas domiciliarias por parte de personal de la Secretaria de
Salud y los mensajes de los medios masivos de comunicacién no tienen grandes
cambios significativos en la prevencién y control del vector, ya que las personas no
ven un conflicto en ello. Quizd porque los mensajes de las campafias de
concientizacién presentan al vector fuera de la realidad; muchas veces con dibujos
amenazadores, lenguaje aciago, entre otros. Es decir, podemos decir que
desconfiguran al vector de la realidad que representan, de manera que el lenguaje
y la percepciéon presentados en las campafias no encajan con la realidad de la
mayoria de las personas. La fatalidad con la que se presenta al vector no influye de

manera positiva en la vida cotidiana de los habitantes.

De igual manera, algunos sefialaron que no se trasmite de persona a

persona. Asi lo dice un colono:

Eso no se trasmite de persona en persona. Porque es como el SIDA, no se
puede trasmitir porque comes con alguien que esta enfermo. Se trasmite
por el mosquito, ese que dicen, no sé como se llama. Porque es el mosquito
que lo pasa a las personas, pero las personas no se lo pueden pasar asi
nomdas a otras, por eso dicen que hay que matar al mosquito (May,
Mahahual, 2013).
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Por otra parte, la poblacién conoce las consecuencias humanas y sociales
que puede ocasionar el dengue. Por un lado, la incapacidad y una posible muerte,
por el otro, costos econdémicos, afectaciones familiares, entre otros. Ademas, el
interés de los habitantes es el mas inmediato: patio y la cuadra donde se encuentra
el hogar. Asi, las acciones encaminadas a prevenir el dengue se realizan a nivel
familiar y vecinal. Ademads, han sefialado que no trabajarian con vecinos de las
otras dos colonias, ya que consideran que éstos cuentan con los servicios puablicos
basicos y que “viven bien”. Dado las propuestas anteriores, en el trabajo que se ha
realizado se tom6 como punto de partida el hogar, principalmente el patio y las
implicaciones que representan. Empero, se tomé como parte de un todo, esto es,
tomar al patio y el hogar como espacios inmersos en una dindmica mayor, ya que
la cuadra y la colonia forman parte también de las preocupaciones de los vecinos.
De poco servirian las acciones en los hogares si no se realizan por igual a nivel

comunitario.

5.3 El origen del vector y la enfermedad

La OPS (2012) ha dividido en dos los factores de riesgo de trasmision: los macro y
micro factores. Dentro de los primeros se encuentran los ambientales (por ejemplo,
la altitud menos a los 2200 msnm, temperatura de 15 a 40 °c) y los sociales, que nos
parece los mds importantes. Dentro de estos factores podemos destacar la
urbanizacién no planificada, la carencia de servicios basicos, el acceso al trabajo
entre otros. Por su parte, entre los microfactores destacan la biologia del vector, por
ejemplo, para adaptarse a nuevas dreas.

Esta misma organizacién sefiala que entre las determinantes de la aparicion
del dengue se debe a la migracién y turismo, asi como a la pobreza de la poblacién.

Conviene sefialar aqui que en el presente estudio la migracion y turismo juega un
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papel importante, debido a un incipiente desarrollo que ha tenido en la region el

turismo como detonante de la migracion.

Las opiniones de los pobladores respecto a este tema varian. Pero casi
siempre el comin denominador son las condiciones sociales en que viven,
concretamente ante la carencia de servicios publicos municipales. No obstante,
también sefialan que es un problema por ciertas practicas cotidianas que favorecen
su aparicién, las cuales se pueden evitar. Algunos de los entrevistados
mencionaron que es necesario cambiarlas, y resumian que “no por ser pobres
vamos a ser cochinos”. Veamos algunas opiniones del porqué de la apariciéon del

mosquito transmisor:

Aca hay mucho mosco, de por si hay mucho, porque hay mucha lluvia.
Todo el tiempo hay, pero también hay mucha basura, mucha agua
estancada. Ves los terrenos en donde no vive nadie, es alli donde hay mas
basura. Por eso todo el afio hay moscos. Aca la tierra no filtra rapido el
agua de lluvia, por eso se estanca. Con eso y la basura...es eso, es eso que
hace que haya mucho mosco. Entonces estamos viendo como hacer para
que los duefios de los terrenos limpien lo que les toca, pero dicen que estan
en disputa, pero queremos ver como se puede limpiar, que el municipio se
encargue, porque siempre es asi, y mientras con los moscos uno se puede
enfermar, hay dengue ahora, y mas que no vienen a fumigar ;Quién lo va
hacer? ;Quién lo va a sufrir? Pues la misma gente de aqui, los que vivimos
aqui (Eusebio Morales, 2013).

El problema se agrava porque existen predios deshabitados. Lo anterior se
sefiala porque los colonos creen que la responsabilidad es compartida y mencionan
que poco se avanza con los predios deshabitados. Creen, por lo tanto, que deberia
haber sanciones a los duefios de los predios que acumulan basura. Veamos lo que

mencionaron algunos vecinos:
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Hay gente que no esta aqui, no se queda, tienen trabajo en Chetumal o
Canctn, por eso hay casas vacias, aqui no hay muchas, en las Casitas hay
mas, pero aqui si hay algunos. Algunos mejor lo rentan, por eso hay gente
nueva aqui, porque estdn rentando las casas, pero solo estin una

temporada y luego se van, porque no todo el afio hay trabajo (Maria Chan,
2013).

Sin embargo, existen predios en disputa legal, tal como lo sefiala nuestro

entrevistado:

Hay muchos terrenos que tienen mucha basura, porque hay terrenos que
estan desocupados, no vive nadie, porque se estdn peleando por ellos,
estan en disputa. Entonces eso sirve para que se acumule basura o la
hierba, asi hay muchos, porque nadie vive y hay gente que echa su basura

alli, pero mayormente son los borrachitos que toman alld y dejan sus latas
o botellas (Habitante de Mahahual, 2013).

La situacion de los predios en litigio es un punto a considerar no solo en el
nimero de habitantes de la colonia sino también en la acumulacién de basura y
vegetacion, lo que puede ser un foco de brote del vector. Dada esa situacién, no
existe una limpieza de tales predios. Los colonos sefialan que es responsabilidad de
la Alcaldia mantenerlos limpios. Lo cierto es que aproximadamente un 20% de los
predios de la colonia se encuentran en esa situacion. Asi, el problema de los
predios deshabitados ha sido un factor que se ha considerado en la realizacion del
programa y sus actividades. Otro informante sefiala la falta del servicio de recoja

de basura, lo que incide en la aparicién de basureros clandestinos. A saber:

Si hay mucha basura, eso se ve, no se puede esconder, pero es porque no
pasa seguido el camién de la basura. Pero es méas porque hay terrenos que
no se limpian. Por eso los ves con hierba y basura, porque son terrenos que
no tienen duefio. Dicen que tienen duefio pero aun no se sabe porque se
estd viendo con los abogados. Esos terrenos son los que no se limpian,
mientras se llenan de basura y eso a nosotros nos perjudica, porque alli
brotan los moscos y puede ser peligroso porque puede que haya culebras.
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Por eso estamos viendo con el delegado como hacerle con esos terrenos,
porque no puede seguir asi, a nosotros nos perjudica (Maria Chan, 2013).

No obstante, las quejas con respecto a la ineficacia de los servicios
municipales van mas alld de la recoja de basura. Sefalan que los politicos han
hecho poco para la regularizacién de la colonia, de sus predios y de sus viviendas.

Asi sefiala un informante:

Aqui no nos atienden. Cada candidato viene y promete, todos los
gobiernos dicen lo mismo. Aqui el tnico que tiene ayudado es Mario
Villanueva (exgobernador), ya de alli, nadie, ni su hijo, él no merece ser
presidente (municipal). Pero hay los ves, solo vienen pa’ campania. Dijeron
que iban a traer agua pavimentacién y todas esas cosas, pero ahora nada.
Cuando estuvo Morcillo (expresidente municipal) dijo que iba a
apoyarnos, hasta le cambi6 el nombre a la colonia, le puso arrecifes de
Mahahual. Dijo que asi se iba a reconocer legal la colonia, pero solo quedé
en promesa, mientras nosotros seguimos igual, cada quien ve cémo
arreglarselas (Miguen Yabur, 2013).

El papel de la Secretaria de Salud es importante en la prevencion del
dengue. Sin embargo, en Mahahual, segtin los colonos, el servicio es esporéddico.

Asi menciona un informante:

Aqui casi no pasan, es raro que pasen a fumigar. Aqui no, pero alli en el
pueblo (la costa) alli si llegan, alli se hace limpieza por el municipio, hay
fumigaciones, pero solo alla y el las casitas, pero aqui nosotros nada, no
sabemos porque no llegan, ya lo solicitamos pero dicen que no hay
recursos para que llegue en nuestra colonia (Miguel Yabur, 2013).

Por otra parte, los pobladores reconocen que ha habido algunos cambios en
la infraestructura de la colonia y que en cierta medida ayudan a prevenir la

apariciéon de enfermedades como el dengue, a saber:
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Ahorita estamos mal, pero antes era peor. Antes del huracdn (Dean) estaba
maés feo la colonia, lo digo porque eran solo vereditas, caminos només, no
estaba asi. No, si estaba peor. Entonces cuando pas6 el huracan, Calderén
dijo que iba a apoyar a las familias. Asi se mando6 a rellenar los caminos,
ahora son blancos. Fue esa vez que hicieron las casas, porque antes de eso,
solo algunas familias tenian casa buena, la mayoria era de madera. Pero
cuando pas6 el huracan todo tir6, en todos lados, pero aqui fue peor. Por
eso el presidente vio como quedd y dijo que hay que apoyar, pero el
gobierno de aqui no lo hizo bien. No se termin¢ el trabajo y quieren cobrar
las casas, pero eso el gobierno de México lo regald, lo que pasa aqui el
gobierno es del PRI, y mientras, ;Quién paga todo eso? A la gente
perjudican. Por eso estamos luchando pa’que no se cobren las casas. Se
tiene que mejorar la colonia, porque solo aqui no llega el desarrollo
(Miguel Yabur, 2013).

Los servicios que presta la Secretaria de Salud no se limitan tnicamente en la
fumigacion y realizacién de campafias de prevencion del aedes agepty, también
cumple el papel en la prestacion de los servicios médicos individuales. Entre otras
cosas, debe prestar atencion al paciente enfermo de dengue. Con respecto a este

tema, un colono menciona que:

Antes no habia seguro popular, nada de eso, por eso salia mas caro que
alguien se enfermera, porque solo una hospitalizacion te sale en mas de
mil (pesos). Ahora hay seguro, pero nadie te asegura lo dificil que se la
pasa uno (Carmela Vazquez, 2013).

Con respecto al contagio, los pobladores sefialan que cada afio surgen varios
casos, de los cuales pocos son confirmados, ya sea por ocultarlos o porque son

tratados fuera de la comunidad. Asi lo menciona un vecino:

Aqui solo la misma gente ve como hacerse con los mosquitos, hay mucho,
eso si, hay mucho, hasta luego se enferman, se han enfermado, un sefior
que venia a trabajar son en temporada se enfermo, dijeron que no era, pero
luego si fue. Pero ese sefior no aqui se tratd, se fue en Yucatan, alli vivia,
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pero aqui se contagio, solo que lo llevaron por su familia para que se
atienda alli (Maria Ferndndez, 2013).

Como se ha tratado de caracterizar, el vector se reproduce y circula en los
espacios de cotidianidad. Podemos decir que tiene un cardcter notablemente
urbano y aun cuando las lluvias no estén presentes, el almacenamiento de agua
favorece la aparicion del vector. Por ello la existencia del vector todo el afio, lo que
se traduce en un riesgo para la poblacién, aunado a la poca participaciéon de la

Secretaria de Salud para su combate.

Con base en la situaciéon descrita, a la hora de explicar enfermedades
infecciosas, no podemos negar el factor social, pues el contexto en que se desarrolla
son determinantes que lo explican. ;Qué accesos tienen los colonos en relaciéon a
educacion, a vivienda, trabajo y acceso de servicios de salud? Porque de estos
rubros determinan en gran medida la situacién de vulnerabilidad ante problemas
colectivos de salud. Al haber carencias en estos, seguramente existe un mayor
riesgo a la inestabilidad comunitaria ante enfermedades.

Por esta razén, las causas de la aparicion del vector causante de la
enfermedad son diversas, desde la acumulaciéon de basura, el problema de los
predios en litigio hasta la poca atencién de las instancias gubernamentales.

Asimismo, los grupos sociales influyen en el habitat del vector, en donde el
tipo de habitacién, patio o fondo, determinan su aparicién en los hogares, lo cual
depende de nivel socio-econémico y patrén cultural, ya que es lo que decide la
forma en que se organizan los espacios anteriores. Al almacenar agua, (ya que
carecen de agua entubada) pueden ser vertederos del vector si no se le da el usoy
manejo adecuado. Uno de los principales avances es que los vecinos estan
conscientes del manejo del agua y la limpieza del patio sin importar las carencias

de servicios puablicos. Sin embargo, atn falta trabajar de la misma manera en lo que
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respecta a la cuadra y en general de la colonia, ya que lo inmediato de las familias

es el patio, pero de poco sirve si no se atiende el problema de manera integral.

En otro orden de ideas, el imaginario social influye directamente en los
comportamientos y habitos, ya que en ella se define lo qué es y no el riesgo, y
quién debe ser el responsable de la salud publica. En Mahahual, como otras
poblaciones, la representacion mas comun es que el Estado es el responsable de
este tema. Esto ha sido un punto que se ha considerado en la participacion
comunitaria. Sin embargo, los colonos sefialan que ante el abandono o desatenciéon
del gobierno “no les queda mas” que realizarlo por su cuenta, para lo cual se
requiere de una organizacién, que en este caso se trata de una junta vecinal. Asi, se
reconoce la no atencién de las instancias gubernamentales, pero también la
necesidad de resolver el problema. De alguna manera, los problemas que se
carecen en la colonia tienden a fortalecer la participacién, ya que se da voz y se

fomentan los lazos comunitarios.

5.4 La prevencion: ;como se combate a los mosquitos?

Si el vector causante del dengue se encuentra en los espacios cotidianos, ;Cuéles
son las medidas de prevencién, si las hay? Las respuestas de los colonos guardan
relacion con la informacién que tienen y los recursos con los que cuentan. Veamos

lo que sefiala un informante:

Aqui la gente ve cémo hacerla para que no se contagie el dengue.
Compran su baygon o killer, algunos tienen mosquiteros, pero la mayoria
no tiene. Por eso mucha gente, para ahorrar, queman cartéon del casillero
de huevo, porque no se apaga y hace humo, eso espanta a los moscos. Asi
se hace, porque aqui casi no llegan los de sanidad, rara vez. Cuando vienen
solo fumigan y si estan yendo. Si pasan a visitar las casas, pero siempre y
solo ponen el polvito, pero a la gente no le gusta porque echa a perder su
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agua de su cubeta, muchos no dejan que se lo pongan porque eso utiliza
para bafiarse o cepillarse. El polvo es para que no brote el mosquito, pero a
la gente no le gusta que lo pongan al agua (Raymundo Cevallos, 2013).

Como se puede apreciar, una de las quejas constantes de los colonos es la
desatencién de la Secretaria de Salud en el control del vector. Sin embargo,
también destaca la prevencién y control con productos industrializados, lo cual
implica costos econdmicos. Este es un punto en que se ha ido trabajando, pues se
ha tratado de sefialar los beneficios de la limpieza del patio y el uso del agua como
medidas de prevencion, que no suelen implicar gastos econémicos. A pesar de que
la poblacién reconoce el brote del vector y su transmision, se cree que en el agua
limpia no puede haber brote. Esta confusion resulta fundamental si se quiere hacer
énfasis en la prevencion. El mosquito transmisor puede brotar en cualquier tipo de
agua almacenada, paradéjicamente, principalmente en agua limpia. Por eso resulta
fundamental el combate al vector de manera fisica, es decir, mediante la
prevencion con acciones dentro del hogar. Este sentido, otro vecino sefialé la

necesidad del uso y cuidado del agua:

Yo solo cambio el agua de mis flores, porque tengo plantas acuaticas y me
dicen que eso puede hacer que broten los mosquitos. Si lo cambio, pero
hay veces se me olvida. Solo eso creo que puede hacer que brote, porque el
agua para bafiarnos lo llenamos en cubetas tapadas, alli no se puede. Casi
no tenemos agua en cubetas, porque si queremos bafiarnos, lo sacamos del
pozo. Solo la gente que no tiene pozo llena muchas cubetas, porque tiene
que ver como hacerle. Nosotros no, aqui tenemos el pozo. Asi no brota el
mosquito. Pero hay gente que no checa todo eso, sus aguas en cubetas, no
checa sus plantas de macetas, y alli puede brotar. Por eso dicen que es
mejor cambiar el agua, aunque de flojera hay que hacerlo, es mejor hacerlo
a que te piquen y te de dengue, porque ahora cualquier cosa te puede dar,
hay mucho parasito. Pero a nosotros nos dicen que en la casa lo que més se
da es el mosquito que da el dengue, por eso lo estamos viendo para que no
broten (Catalina Meza, 2013).
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La opinién anterior deja ver la informacién con la que cuenta la poblacién.
Quiza se deba a los medios de informacion, lo cierto es que existen conocimientos
del porqué de la apariciéon del vector y la importancia del uso que se le da al agua,
principalmente en el d&mbito familiar. En este sentido, existen medidas que se
toman para la prevencién del vector, pero, como sefala el informante, existen
vecinos que no toman en cuenta tales medidas, por ello la preocupaciéon y hasta
cierto grado la molestia de algunos vecinos. En general, sefialan que si todos
tomaran las medidas pertinentes, el problema de la alta densidad de vectores no
seria tan complicado y se evitarian posibles contagios del dengue. Asi, el uso y
manejo que se le da al agua en el ambito familiar es la medida basica que los
vecinos sefialan para la prevenciéon. Otro colono sefiala con relaciéon al uso del agua

que:

En mi casa, bueno mi familia, tratamos de ver que no se acumule el agua,
porque es por eso que brotan los zancudos. Eso si lo sabemos, por eso cada
fin de semana recogemos la basura, nosotros si limpiamos la casa, afuera,
se ve mejor y te evitas todas esas cosas, las culebras y los zancudos que dan
enfermedad (Luis Méndez, 2013).

Como senala el vecino, con la limpieza no solo se evita los vectores, también
se reduce el riesgo de accidentes con animales rastreros. Asi, se cuenta con los

beneficios del patio limpio, aunque aun persisten practicas que no la favorecen.

Por otro lado, para hablar de prevencién suponemos la existencia de un
programa colectivo. Por eso fue necesario indagar un posible proyecto o programa
para tal fin. En el Km. 55 ha habido antecedentes, no precisamente en la
prevencioén del vector, pero si en la organizaciéon y desarrollo de actividades que

promuevan el bienestar de sus habitantes. Asi sefiala un colono:

Pues antes habia una junta, entre los mismos vecinos, participacion
ciudadana se llamaba, pero cuando entr6 el nuevo delegado se dejo de
hacer. Antes se hacia limpieza de toda la colonia, era bueno, porque la
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gente participaba en la limpieza, sacaba su basura y limpiaba toda su casa,
los cacharros, todo eso (Luis Méndez, 2013).

A pesar de lo anterior, recientemente se ha retomado la idea de una junta
vecinal, aunque algunos vecinos sefialan que no dej6é de operar. En estas reuniones
se discuten los principales problemas que padece la colonia y aunque no existe una
organizacion bien establecida, su papel ha sido determinante en el mejoramiento
de las condiciones de vida de la poblaciéon. Con respecto a la participaciéon o
involucramiento de las personas en un programa colectivo, los habitantes

concuerdan que es asertivo. Veamos lo que menciona uno de ellos:

Es bueno que la gente participe, porque necesitamos de eso, que la gente
participe. Si participan los que son de aqui, pero hay gente que viene solo
por temporada a trabajar, no se quedan, o hay veces rentan. Esa gente no
quiere colaborar porque no le interesa, ellos les interesa trabajar y después
irse en sus pueblos (Lourdes Canul, 2013).

No obstante, existen problemas para el involucramiento de la mayoria de los
habitantes de la colonia. Por ello se ha retomado la idea de junta vecinal sin
importar que no se reciba ayuda de la Alcaldia Municipal. Sin embargo, en general
la participacién colectiva en un programa por parte de los habitantes es baja. Asi lo

menciona el entrevistado:

Es que aqui no todos jalan parejo. Hay algunos que si, pero son pocos,
porque no a todos les gusta participar. Pero eso pasa porque hay que no
son de aqui, solo rentan, solo vienen para temporada alta. Esa gente no se
quedan mucho tiempo, pero siempre vienen, porque aqui si hay trabajo,
pero solo para eso viene la gente. Aqui los que vivimos y tenemos
afios...creo que somos como veinte gentes, ahora tienen familia, hijos.
Porque la mayoria ha venido con el tiempo. Los que llevamos acd mucho
tiempo, pues sabemos como estd la situaciéon y somos los que vemos como
mejorar la colonia, nosotros gestionamos los apoyos (Joaquin Rosales,
2013).
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A pesar de la poca participacion, los pocos vecinos que han retomado la
junta insisten en que se debe continuar y consideran que poco a poco se sumaran
mas vecinos, dado que las carencias hacen necesario la inclusién de todos. A decir
de los vecinos con respecto a la junta vecinal, “todo esta bien, solo hace falta dinero
para hacer més cosas”. A pesar de las carencias de fondos econémicos, las acciones

emprendidas han sido un paso importante en la mejora de sus condiciones de vida.

En las diferentes opiniones se destaca las diversas creencias o imaginarios
que se tiene en general de los vectores y que en cierta medida impiden que la
poblacién actué en su prevencion. El considerar que se trata de causas naturales
implica que no sea considerado como un problema. Ante el panorama, se hace
necesario contar con mas elementos para reforzar el proceso de prevencion, desde
su planeacion, implementacion y evaluaciéon. Queda claro que las concepciones en
relacion al problema del dengue recaen en su prevenciéon. La mayoria de los
habitantes reconocen que se trata de una tarea compleja, pero al mismo tiempo
sefialan una visién integral en el que se involucren las personas, que vaya en
relacién a la mejora de los servicios publicos. Poco a poco ha ido cambiando la idea
que el dengue es una responsabilidad de las autoridades. Se trata de un problema

que han reconocido como co-responsables.

Se afirma que el dengue es bdsicamente un asunto de saneamiento
domestico. Nosotros creemos que es solo una fase de un proceso complejo. He
cierto que el saneamiento en el &mbito domestico es vital, pero poco se hace si no
se atienden las cuestiones de servicios publicos, de politicas de desarrollo, entre

otros.

Bajo esta situacion, queremos decir que el conocimiento de las causas y
efectos del problema pueden incidir en la planeacién de estrategias de prevencion.
El rico bagaje de conocimiento de la poblacién resulta fundamental para todo el
proceso de los programas que tienden a enfrentar el problema de la enfermedad.
Sin embargo, dado la naturaleza de los conocimientos, de sus creencias o
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imaginarios, propios del contexto, se hace necesaria la inclusién activa de la

poblacion en los diferentes programas.

5.5 La politica y sus actores: debilidad comunitaria e institucional

Observamos que los servicios de salud, que brinda principalmente SESA, existe un
mayor apoyo financiero y recursos humanos para el combate del dengue mediante
el control larvario, nebulizacién y saneamiento (fumigaciones con agentes
quimicos). Encontramos que dicho apoyo y control del vector no es homogéneo
para toda regiéon. En Mahahual, para citar nuestro caso, las fumigaciones y control
epidemiolégico no son llevadas con la misa intensidad en las tres areas geograficas
en que esta dividida la localidad. Es decir, de las tres colonias existentes, se
privilegia la zona costera, ya que es donde el turismo predomina. Sin embargo, no
se toma en cuenta que la colonia Kilémetro 55 es donde vive la mayor parte de la

mano de obra del centro turistico.

Lo mas destacable de las acciones contra el dengue, es que poca o casi nula
la participacién ciudadana. El problema radica en que la politica en esta materia ha
sido paternalista. Asi, la propia ciudadania asume, de forma errénea, que el
gobierno y los servicios de salud son los tinicos responsables de la prevenciéon y
control del dengue. Aunque este problema no es tnico de la ciudadania, ya que las
mismas instituciones (CAPA, por ejemplo) no consideran que sea un asunto

interinstitucional.

Asimismo, notamos que la politica en este materia, asi como sus acciones
encaminadas a resolver el problema del dengue, no terminan siendo del todo
efectivas, ya que el programa produce un impacto positivo gradual en la

poblaciéon, pero no subsana de fondo el problema, es decir, no involucra
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directamente a la poblacién, méas bien la poblacién es activa tnicamente para

recibir los servicios.

5.6 Ineficacia de los productos y técnicas de combate y prevencion

El control del vector tiene una fuerte base en la aplicacion de insecticidas, sin
embargo, en muchos casos de bajo volumen o calidad. Existen quienes cuestionan
su eficacia, pues “al demostrar que la reducciéon en la poblaciéon de mosquitos
hembras varia de 0% a 73% el primer dia de aplicacién y que la poblacién de
mosquitos se recupera en tres y once dias después de la aplicacion del insecticida,
resultando que alarga el periodo de duracion de la transmisién mas que
interrumpirla” (Narro, 1995:19). De esta manera, el problema radica no solo en la
poca participacion ciudadana, sino también en las técnicas, acciones y productos
usados actualmente en la lucha contra el dengue. El meollo del asunto es que la
mayoria de las veces el combate hacia el vector es mediante el control quimico.
Como ya se dijo, existe una ineficacia de los productos, lo que empeora la situaciéon
al haber pocos programas de prevencién y control fisico que se haya originado
desde la misma poblacién. Bajo este panorama, es necesario reorientar las politicas
y acciones encaminadas a resolver el problema; se requiere priorizar el control
fisico desde los mismos hogares, ya que se ha detectado que son estos espacios de
cotidianidad uno de los principales focos de aparicién del vector. Si los resultados
del control quimico no han tenido los resultados esperados, vale la pena apostar

por programas que generen una activa participacioén de la sociedad.

5.7 Accién comunitaria para la prevencién del vector

Actualmente la participacién es considerada parte fundamental del desarrollo de
un pais, ya que involucra al individuo como corresponsable de los problemas
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sociales y de su posible solucién. En todas las sociedades existen necesidades
colectivas, prioridades que de alguna manera afectan a un grupo en especifico. La
participacion comunitaria es base de la satisfaccion de esas necesidades, ya que

promueve la discusion, el activismo y fomenta la cohesiéon del grupo social.

En México existen muchos problemas sociales en que la participaciéon puede
ser el detonante de su soluciéon. De entre esos problemas, las enfermedades
transmitidas por vector (agente o ser que transmite o propaga alguna enfermedad
de un lugar a otro), constituyen uno de los principales problemas de salud ptublica
en México. En Quintana Roo es un problema conocido, pues sus caracteristicas
geograficas y climdticas, aunado a las condiciones demograficas vy
socioecondmicas, aumentan el riesgo de transmisiéon de alguna enfermedad. En el
caso del dengue, las condiciones en que se encuentran la poblacién (econémica,

politica y social) lo convierten en un problema de salud ptublica.

Para el caso de Mahahual, nuestro lugar de trabajo, el riesgo y la
vulnerabilidad siempre esta asociada con el tema de los huracanes, sin embargo,
los problemas de hacinamiento, de mala planificacion y de la carencia de servicios
basicos (electricidad, drenaje, etc.) también inciden en la construccién o exposiciéon
a la amenaza que representa el dengue. La amenaza y la vulnerabilidad son parte
del riesgo y considerando que éste es una construccién social, la solucién a ese
riesgo es también social, es decir, la disminucién es responsabilidad de la sociedad
que la padece. De esta manera, el problema del dengue como un problema de
salud publica implica a la sociedad como co-responsable de su prevencion y

control.

En este sentido, entendemos la salud como el estado de bienestar fisico,
mental y social, pues “equiparar la salud con la dependencia de los servicios
médicos, es reconocer la falta de doctores, centros de salud, hospitales y

medicamentos. Por ello, la reconocemos como “la capacidad auténoma para
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enfrentarse con el medio ambiente, se regenerara la capacidad curadora, la
sabiduria popular, la riqueza de la capacidad curativa del entorno, de la redes de
amigos y, mas alld de lo tradicional, de la colaboracion externa (Basail, 2005, p. 82).
Esta mirada integral nos permite vislumbrar que elementos intervienen en ella, el
proceso en el cual se desarrolla y el papel de una poblacién especifica, de esta

forma permite explicar la dindmica de la participacién comunitaria.

Asimismo, entendemos la participacién comunitaria como el proceso de
involucramiento en el que los individuos adquieren un sentido de responsabilidad
de su bienestar y en que se relacionan con los demas miembros en el que se
desarrolla. Implica términos como confianza, reciprocidad y cooperacion, que de
alguna manera posibilitan el trabajo colectivo. Se trata de un fenémeno asociativo

que involucra el empoderamiento de las personas con respecto al problema.

Existen guias acerca de la participacion social para la prevencion del dengue
(Unicef, 2010), sin embargo, en la practica requiere un proceso mucho mas
complejo de lo que parece, ya que cada grupo social tiene particularidades que
responden a necesidades diversas. Por ello, es necesario identificar con qué tipo de
comunidad estamos trabajando, qué realidad socioeconémica y qué
determinaciones sociales puede explicar ciertos habitos, costumbres y cuales se

pueden modificar o fortalecer.

Participacion comunitaria en el Kilometro 55

En el Km 55 la idea de participar se visualiza para mejorar la infraestructura y
servicios publicos y los problemas que causa esta carencia, en este caso la aparicion
constante del vector y el contagio del dengue. Es importante sefialar que en la
dinamica de la participaciéon comunitaria en la prevencién del dengue debe incluir
un cambio de la percepcion de los factores que provocan la aparicion del vector, es

decir, una comprensiéon del medio social y natural que conlleva la aparicion del
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vector, asi como el proceso general de la enfermedad del dengue. De esta forma la
sociedad se hace mas consciente de las causas reales del problema, reconociendo
asi su responsabilidad y su posible solucion. Ahora bien, ;Cémo participan los
colonos para hacerle frente a la constante aparicion del mosquito transmisor del

dengue?

Aspectos que se consideraron en el proceso de participaciéon comunitaria:

> Las necesidades
» Los actores sociales
> Los tipos de participacion

> Los factores favorecen o impiden la participacion.

Los actores involucrados son variados. Ademas de la poblacion afectada,
también se involucran las instituciones, especificamente la Secretaria de Salud, asi
como la Alcaldia Municipal, el sistema educativo y los empresarios del lugar. De
alguna manera estas instituciones han prestado apoyo, ya sea en la prestaciéon de
servicios o en apoyo de logistica. Sin embargo, atn existe desconfianza ante
algunos de estos actores, principalmente hacia la Alcaldia Municipal y a la
Secretaria de Salud, instituciones clave para la atencién del problema en cuestion.
El problema radica principalmente en los personajes en que recae la funcién
(Alcalde), ya que consideran que no realiza las funciones necesarias y que favorece

a grupos especificos.

En el caso de las necesidades o problema planteado, como se ha dicho, es la
alta incidencia de mosquitos y, por lo tanto, el contagio de dengue entre los
colonos. Este diagnostico se realizé en trabajo de campos anteriores, asi como
entrevistas a los habitantes y mediante juntas vecinales, para lo cual se utiliz6 la

metodologia de la Investigacion Accién Participativa (IAP) y del Marco Légico, en
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el que se elabord, como primer paso, un arbol de objetivos, en el que se lleg6 a
reconocer el dengue como un problema en la colonia y que debia actuar para su
prevencion. De entre este primer paso, se lleg6 a la conclusién que el programa, de
manera general, se denominaria “Mds limpieza, menos dengue”, aunque los
colonos no le dan mucha importancia a la denominacién sino a las acciones que se

realizan y sus resultados.

La participaciéon de los habitantes ha sido relativamente baja, pues adn
existe desconfianza ante un programa que no sea dirigido completamente por la
Secretaria de Salud o alguna otra institucién. De igual manera, la participacion ha
sido en su mayoria de mujeres, aunque existen casos de hombres que han estado
colaborando principalmente en el trabajo de limpieza de la colonia. Una de las
quejas de los colonos es que el problema no se acaba sin la participacion de los
demads vecinos, pues, alegan, de poco sirve la limpieza de la colonia si algunos
predios se encuentran con basura o enyerbados. Sin embargo, uno de los limitantes
para la prevencion del vector no s6lo son los vecinos que no colaboran, también
existen predios que se encuentran deshabitados, ya sea porque sus duefios la
mayor parte del afio no se encuentran alli o porque se encuentra en litigio. A pesar
de esto, se espera que los vecinos que no radican en la colonia por largo tiempo
participen en su estancia, principalmente en la temporada alta del turismo, pues la
mayoria de los habitantes labora en la prestaciéon de servicios turisticos de la zona

costera.

Por otra parte, desde un principio se not6é el papel de los lideres de la
colonia, en este caso de tres personas, quienes suelen ejercer el papel de gestores
ante las instancias gubernamentales. Durante todo el proceso ha sido fundamental
su trabajo, ya que co-dirigen el programa. Aunque hay que mencionar que no son

bien vistos por una parte de la poblacién, alegando que buscan el beneficio
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personal, lo que de alguna manera ha limitado la participacién. Se espera que

conforme avance el programa esta percepcion cambia favorablemente.

El papel del investigador es basico para coordinar el programa, ya que su
papel también es el de gestor y conciliador. Requiere de trabajo en conjunto con
instituciones, gobierno local y sobretodo con los vecinos de la colonia. Bajo este
panorama, al principio habia dudas de la poblacion, en especial por proyectos que
no concluyeron de la manera esperada. Aunque como se ha dicho, el papel del
investigador es principalmente de coordinar el trabajo, pues los propios lideres de

la colonia son quienes han mostrado capacidad para dirigir el programa.

Algunas de las caracteristicas que se plantea en la prevencién del dengue en

la colonia es el siguiente:

% La informacién general sobre el dengue debe ser conocida por todos los
habitantes.

% La opinién de todos debe ser escuchada.

% Llegar a un consenso de lo que se quiere hacer.

L)

% La organizacién y division de las tareas.

Lo anterior se ha ido explicando a través de las “juntas vecinales”, que se
suelen realizar cada fin de mes. De esta manera no sé6lo se discuten los problemas,
también se avanza en el conocimiento de las causas que lo originan y sus posibles
soluciones. Lo importante de estas juntas es que se discuten las causas, en ella se

reconocen que ciertas précticas inciden en la aparicién del mosquito.

En el diagnostico comunitario se hall6 que:
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» Existe poca credibilidad por parte de los colonos en las instancias
gubernamentales de salud, lo que ha generado un enojo generalizado, ya
que sus programas, por lo regular, no se desarrollan en esta colonia.

> Existe desconfianza ante ciertos lideres, pues casi siempre se les identifica
por estar asociado a un partido politico.

» Muchos colonos sefialan que el problema de la aparicién constante de
mosquitos y del dengue es asunto de las instancias de gobierno. De esta
manera, no reconocen el problema como propio, lo que limita su
participacién en el programa.

> Existen ciertos conflictos entre algunas familias, lo que propicia la no
participacion de algunos colonos.

> Se cree que los programas que incluyen la participacion existe manipulacion

ideolégica y se realiza con mano de obra barata o trabajo deficientes.

La division del trabajo se discutié en las juntas, y tanto hombres como
mujeres se encargan de la limpieza general de la colonia. Cada familia se
encargaria de limpiar sus patios y depositar los desechos en los contenedores de la
colonia, para lo cual se solicit6 el apoyo de la Alcaldia para que se vaciara cada tres
dias y no cada semana, como solia ser. Esta acciéon ha sido bien recibida por la
poblacién, ya que una de las quejas era precisamente que los contenedores la

mayor parte del tiempo se encontraban llenos.

Encontramos que el grado y las formas de participaciéon son diversos.
Algunos colonos, por ejemplo, tUnicamente participan en la discusion del
problema. Otros, solamente en la ejecuciéon del programa. Algunos mds, solamente
en la utilizacién de los servicios (depositan sus desechos en los contenedores
temporales). Desde luego, unos cuantos colonos no han tenido ninguna forma de

participacién. En general, podemos decir que la participaciéon ha alcanzado un
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aproximado de un 50% del total de la poblacién de la colonia, pero se espera que

continte incrementandose conforme se siga desarrollando.

En lineas generales, en el Km. 55 la participacién comunitaria en general es
baja. Sin embargo, ante las necesidades que requieren como colectivo ha habido
una mayor discusiéon de los problemas y las maneras de resolverlo. De esta
manera, han surgido lideres o representantes ante instituciones gubernamentales.
Asi, la participacion depende de la necesidad o problema que enfrentan. Notamos
que exige una cierta organizaciéon y que se ha agrupado en lo que los mismos
colonos llaman “junta vecinal”, en el cual se ha establecido responsables del
programa. En el caso del problema del dengue, se ha discutido medidas para
prevenir y controlarlo, en la que destaca, por ejemplo, la realizacién de jornadas de
recoleccion de residuos solidos cada fin de mes.

Al ser una colonia que esta en proceso de municipalizacién, los habitantes
priorizan las necesidades colectivas, en la que el dengue, la nivelacion de las calles,
la regularizaciéon de sus predios y la mejora de calles, destacan como principales
problemas. En este sentido, el problema del dengue se ha acordado por los colonos
trabajar en la prevencién, ya que consideran que no se requiere mucha inversién
de recursos financieros y que, por lo tanto, “estd en sus manos”

Respecto a los actores, destaca el papel de algunas lideres de colonias que
promueven la participacién comunitaria. Aunque al principio se les identificaba
con algtn partido politico, en el transcurso del programa los colonos han

identificado que no existe un interés partidario.

En lo que respecta a los factores que impiden la participacién, destaca la
poca participaciéon de instancias gubernamentales y a las expectativas que los
habitantes se han hecho de ellas, asi como el fracaso de otros programas que han
involucrado a la mayoria de los habitantes de la colonia. Sin embargo, con el

programa que se esta desarrollando se ha visto interés de la Secretaria de Salud en
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complementar la lucha antivectorial con tareas de fumigacién y control larvario.
De esta forma se trabaja de manera integral la prevencién y control de la alta
incidencia del vector, lo cual es recibido con beneplacito por la poblacién, aunque
sefialan que todavia se sigue rezagando la colonia, pues se privilegia la zona
costera. Hay que decir que pocas veces surgen dentro de la misma comunidad las
iniciativas de participacién, regularmente son promovidas por instituciones y
entidades externas. Por eso un programa que ha tenido sus primeros resultados,
resulta fundamental un seguimiento, ya que lo ideal es que siempre haya
participacion activa de la poblacién, asi haya o no recursos financieros. Solo de esta
forma seria posible la verdadera prevenciéon de problemas colectivos. Esto implica,
desde luego, escuchar a las personas antes y después del desarrollo de cualquier

programa.

En resumen, podemos sehalar que los principales factores que inciden en la

aparicion del dengue se encuentran:

> Insuficiente participacion comunitaria y municipal.

» Inadecuada coordinacién interinstitucional de la acciones de prevencion y
control.

> Falta de servicios publicos y rezago social.

> Presencia de movimientos migratorios que afectan zonas turisticas,
fronterizas e industriales.

» Programas de combate mediante el control quimico.

> Insuficiencia en el abasto de medicamentos e insumos.

> Notificacién tardia de casos y brotes
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5.8 Prevenir de manera integral

Vivimos en un mundo donde mucha poblacién vive hacinada, con bajos
salarios, con acceso limitado al agua, entre otros problemas mds. Ante esta
situacion, ;jPor qué de la prevencién? en el caso del dengue ;Cémo explicar, por
ejemplo, la prevencién mediante el uso del repelente si apenas alcanza el dinero
para comer? Las campafias de prevencion casi siempre tratan la prevencion directa
hacia el vector, es decir, mediante uso de repelentes, mosquiteros en las puertas y
ventanas, fumigaciones, entre otros. Pero ;Cémo encajan estas recomendaciones en
la situaciéon de muchas familias? ;Por qué recomendar el uso de mosquiteros si se
vive hacinado? Los problemas socioeconémicos son muchos y tales
recomendaciones son dificilmente son adoptadas y no tienen los resultados
esperados. Resulta dificil la prevenciéon porque nos encontramos con gran
desigualdad social, por eso para hablar de prevencién de la salud colectiva
primero debemos actuar sobre esta situaciéon. Nos referimos a que la prevencion
debe ser en relacién a vivienda digna, acceso a servicios como agua, trabajos bien
remunerados, entre otros mas, ya que ante un problema de salud las causas son
sociales, principalmente. Por ello, la prevencién no se trata de paliar un problema

sino de incidir en sus verdaderos origenes.

Consideramos que ante un problema colectivo de salud debe ser analizado,
y explicado, desde los determinantes sociales. Consideramos que es base para
explicar un problema colectivo que la medicina u biologia no logran analizar
completamente. Sabemos que para su analisis lo hacemos mediante el entorno en
que se desarrolla asi como la proteccién social con las que cuenta la poblacién. De
poco nos sirve tener muchos trabajadores de la salud (médicos, por ejemplo) si no
se trabaja en los determinantes sociales. Unicamente se ataca el problema desde
arriba y no de sus verdaderos origenes. La desigualdad social explica un problema

de salud publica. La poca sistematizacién de los servicios en los diferentes ambitos
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sociales, impactan de forma negativa a una gran parte de la poblaciéon. No es
novedad que la poblacién que padece méas problemas de salud colectiva vivan en
pobreza. Por ello, un papel importante es la gobernanza de la regién, pues implica
abordar las causas de las inequidades sociales. Estamos hablando de trabajar para

una vida justa e inclusién social. No basta con reconocer solamente el problema.

De migracion, turismo y dengue

El proceso migratorio o de movilidad poblacional se presenta como una via para
salir de una situacién econémica insuficiente para muchas familias. La falta de
preparacion técnica para desarrollar un empleo en el sector terciario, en este caso
turistico, hace aun mas complicado salir de una situacién econémica precaria,

encontrar empleo y mejorar la calidad de vida.

Regularmente la insercién de inmigrantes a nuevos espacios sociales se da
en situacion de desventaja. No es raro que en grandes ciudades sean los grupos de
trabajadores menos renumerados. Cancin, por ejemplo, atrae a miles de
trabajadores indigenas de todo el pais, pero siempre son los menos favorecidos en
cuestiones laborales y econémicas. El deterioro del tejido social comunitario
explica diversos problemas de insercién en grandes centros urbanos. Asi, muchos
desarrollos turisticos han favorecido el surgimiento de nuevos asentamientos,
principalmente en &reas periféricas y donde se carecen de servicios bésicos. En
nuestra drea de estudio, Mahahual, a pesar de ser un centro turistico en desarrollo,
es un polo se recepciéon de mano de obra, no solo de poblaciones cercanas sino
también del interior del pais. Gran parte de este grupo de poblacién reside en la
colonia Kilémetro 55. Se trata de una poblacién inmigrante en donde la situaciéon
de su arribo a Mahahual no ha cambiado mucho actualmente. Las condiciones
sociales en que viven explican algunos de los problemas que padecen. El dengue

constituye una preocupacion cada vez mds seria y ha sido una de las
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determinantes por las que se ha abogado en la junta vecinal, pero también como un
medio para, a decir de un vecino, “demostrar al gobierno que podemos trabajar
para mejorar nuestra colonia”. Sin embargo, aun existe pugna en la gestion de los
colonos ante las instancias gubernamentales, incluso ante los concesionarios del
muelle de cruceros de dotarlos de servicios basicos. Estdn conscientes de que una
mejor atencion de las autoridades significa una mejor calidad de vida y, por lo
tanto, una mejora en las condiciones de salud, principalmente en el control de
vectores. Si bien en la colonia existen mdltiples problemas y vulnerabilidades,
empezar por tratar de hacerlos reducir desde el hogar significa un primer avance
que solo se completara cuando exista la participacion de todos los actores sociales
implicados y cuando haya una verdadera voluntad politica. Asi, los colonos no
solo piden que se les de certeza juridica a la colonia sino también que se les haga

valer sus derechos como colectividad.

Considerando lo anterior, es preciso sefialar que las grandes manifestaciones
de orden global que hoy observamos son resultado de una continua relacién de
intercambio e interaccién, que como resultado estemos ante una apropiacion de
elementos variados, de nuevas précticas y en general de una historia de intensa
actividad entre poblaciéon diversa y el turismo, y que le han dado esa
particularidad como colonia de trabajadores. Si consideramos que los procesos
globales parten de dindmicas de orden mundial, hay que atender las maneras en
que se manifiestan a nivel local, porque ningtin problema publico se explica
solamente por su localidad. Por ello, debemos considerar que tales procesos tienen
caracteristicas propias y, por lo tanto, las influencias de lo global varian de acuerdo
en el contexto, que es lo que le da su particularidad y diferencia con otras

poblaciones.

Hablamos de un desarrollo regional y local, que se adentran en los procesos
globales. Creemos que su impulso debe generar espacios y dindmicas de

participaciéon de los diversos actores sociales involucrados, pero sobre todo que

130



tales procesos y dindmicas estén completamente respaldadas por la comunidad o
region. La finalidad es desarrollar instrumentos propicios que permita avanzar
como colectivo, para lo cual se requiere consensos y dar seguimiento a todo el
proceso. Sin embargo, el avanzar y crecer significa también que es un proceso que
involucra equidad, sustentabilidad, calidad, participacién, equilibrio territorial,
participacion, entre otros. De alli que el desarrollo regional y local en base al
turismo, requiere que haya atencién no solo al arribo de los turistas, a la atraccion
de maés visitantes o la generacién de infraestructura hotelera, por ejemplo. También
debe implicar la atencién a la sustentabilidad del territorio y el medio ambiente,
pero sobre todo la atencion a las necesidades sociales en que viven sus habitantes.
Es decir, el desarrollo local debe incluir que se cubran las necesidades sociales,
econémicas y politicas de los pobladores. En este caso, para ejemplificar nuestro
estudio, sabemos que los habitantes de Mahahual laboran en la prestaciéon de
servicios turisticos, pero sabemos que gran parte de esa poblacion trabajadora tiene
necesidades en cuanto a infraestructura publica. Se trata de los trabajadores que
mas trabajo realizan y, sin embargo, los que menos remuneracién reciben. ;Cémo
explicar que la base laboral de Mahahual, y en general Costa Maya, sea la menos
favorecida econémicamente? Los bajos salarios se ven reflejados en las condiciones
de vida: marginaciéon y pobreza econémica. Quiza el problema principal, ademas

de los bajos salarios, sean las temporadas “altas” y “bajas”.

Dado lo anterior, es necesario considerar el aspecto laborar de los habitantes
como un medio para mejorar sus condiciones de vida, lo que al final debe
traducirse en mejorar el aspecto de salud colectiva. Consideramos que en materia
de politica publica turistica deberian mejorar las condiciones de vida los
habitantes. Un desarrollo turistico con mala planeacion urbanistica, por ejemplo,
no favorece a la salud de la poblacién y en general al bienestar de la poblacion.
Hay que prestar atencion en que los resultados de las politicas publicas son en su

mayoria a mediano y largo plazo, por ello de su disefio y planeacién, en general de
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su coherencia con la sociedad en que se lleva a cabo. Lo anterior hace que sea
necesaria la participacion activa de los ciudadanos y las instancias
gubernamentales, ya que de ello depende gran parte de la ejecucién y de los

resultados esperados.

Resulta claro que la atencién de estas situaciones y carencias debe formar
parte del proceso de desarrollo regional y local en relacién al turismo. Creemos
que el desarrollo no solamente se debe medir por el crecimiento econémico y la
riqueza generada por el turismo, sino también por el desarrollo de las capacidades

humanas

5.9 Recomendaciones

% Atender las necesidades de infraestructura de la colonia, especialmente del
suministro de agua potable y recoleccién de residuos a nivel municipal.
Teniendo en cuenta que por si solo no se evita la apariciéon den dengue, de
igual manera se recomienda la optimizacion de tal infraestructura, en
especial en el uso de los espacios publicos.

% Crear un sistema de deteccién, diagnoéstico y notificaciéon de casos por parte
delos colonos. El fin, pues, es también fortalecer los lazos comunitarios y la
solidaridad entre sus habitantes.

% Implementar campafias comunitarias para la recoleccion de residuos
solidos, que involucren a todos los actores, fomentando asi la eliminacién de

criaderos de mosquitos en puntos estratégicos en la colonia.

% Considerando que la tnica estrategia para reducir el contagio es la
reduccion del vector, es decir, cortar la densidad de su poblacion, una de las

medidas que pueden considerarse en la prevenciéon del dengue es el
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reciclado de los materiales que pudieran contener agua. Sin embargo, en la
colonia el acumulamiento de basura es notorio y rara vez se aprovechan los
materiales. Por ello, una recomendacién para le prevenciéon es la
reutilizacion o reciclaje de los desechos, principalmente aquellos que
pudieran contener agua, tales como latas, botellas de vidrio, fierros viejos,
entre otros. Sin embargo, parte de la poblacién cree que es el gobierno que
debe realizar las campanas de compra de material para reciclar. Uno de los
retos, en este sentido, es la concientizacion de los beneficios que trae consigo

la venta o reutilizacién de desechos.

Reforma de la politica publica contra el dengue. La politica ptblica de salud
publica aboga por ciudades sostenibles y competitivas con espacios
planificados que respondan a las necesidades de crecimiento urbano,
suministrando infraestructura basica y equipamiento en servicios publicos,
que mejoren la calidad de vida de sus habitantes. Sin embargo, su caracter
fundamental recae en la prevencién y control de alguna enfermedad
contagiosa, en este caso el dengue. Asi, consideramos que la politica en un
tema especifico (salud) es complementaria con otras, ya que se trata de una
propuesta integral, pues no existen problematicas simples y aisladas.
Resulta imprescindible en cualquier programa de prevencion de
enfermedades hablar de promocion de la salud, pues es la base para lograr
los objetivos. Por ello, la reforma de la politica de salud publica debe
privilegiar este aspecto, ya que constituye la base de la prevencién de las

enfermedades contagiosas.

La movilizacion de personal técnico, que la gente comdnmente llama
“sanidad”, sigue siendo una de las tareas que forman parte de los
programas dirigidos, donde se verifican los patios, se vierten larvicida, en

general que cada predio se encuentre libre de criaderos del vector. Durante
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décadas asi ha sido las acciones encaminadas a contrarrestar el problema,
con poca o nula participacion ciudadana, por ello no resulta extrafio que la
poblaciéon se muestre pasiva ante el problema. Por ello, es necesario dar

seguimiento a los convenios interinstitucionales.

Los programas y acciones preventivas contra el dengue se basan en dos
dimensiones: la aplicacion de productos quimicos (en sus diferentes
modalidades, aerosoles, etc) para el control de larvas en lugares donde se
almacena agua, y la promocion de la participacion comunitaria®”,
principalmente para la prevenciéon de enfermedades llevando a cabo una
serie de medidas para tal fin, desde la eliminacién de los focos de infeccién
hasta la realizacién de talleres de concientizacion y capacitaciéon. Por ello, se
propone incluir en la reforma politica sobre salud publica la participacion
comunitaria, implementando para ello programas especificos, como pueden
ser talleres y capacitacion continua. De esta manera, la responsabilidad del
dengue se comparte, lo mismo que las posibles soluciones. El verdadero reto
de la reforma politica en esta materia es hacer del problema una cultura de
prevencioén, lo que supone una sociedad participativa, que conozca la
importancia del problema, en fin, que haga realmente suyo el problema

para que de esta manera acttie sobre las bases de su desarrollo local.

La promocién de la salud, la participacién comunitaria y las estrategias de

prevencién y control, son solo algunos componentes a considerar en la politica
publica, ya que su impacto beneficiara directamente a la poblacién que padece este

problema. Quiza la mdas importante contribucion de este programa es la

27 . .. .. ., . . P

Las estrategias oficiales de participacién comunitaria son llevadas a cabo por la Secretaria de
Salud, las cuales se encuentran en el manual de operaciones del programa Patio Limpio (PL) y
Cuidado del Agua Almacenada (CAA).
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participacion activa de la poblacién, que si bien no sea tan activa en sus inicios, se

espera que con el paso de los afios haya una “cultura de la prevencién”.

Por dltimo, el programa demuestra una factibilidad econémica y social,
aunado al respaldo institucional y comunitario. De alli la importancia de su integra
puesta en marcha, pues sus resultados (disminucién del contagio de dengue)
representa una mejoria de las condiciones sociales del grupo especifico. Queda

decir, entonces, que el programa contribuye al desarrollo social de la regién.
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Consideraciones finales

En Quintana Roo, el turismo es el motor de la economia y genera gran cantidad de
divisas para el pais, pero también incide en la aparicion de nuevos asentamientos
irregulares, donde la pobreza y la marginacion son el comtn denominador. Por esa
razén, hay que considerar el desarrollo mas alla de la economia; debe ser visto

también desde el bienestar de los grupos sociales.

La marginacion presenta dimensiones diferentes. Consideramos que el
desarrollo de Mahahual, basado en el turismo, se ve limitado y sobre explotado,
dejando a muchas personas, migrantes y familias en un estado de vulnerabilidad y

marginacién social.

El trabajo permite visualizar y sefialar que es asertiva la aportacién de un
programa que genere una metodologia que incluya como eje transversal la
participacién comunitaria, que responsa a las expectativas, necesidades y
propuestas de la poblacién. El impacto en los cambios de comportamiento para
prevenir el dengue atin no se puede medir, ya que se espera que el programa es de
mediano y largo plazo, sin embargo, se ha avanzado en saber que los colonos han

mostrado interés y participacion en el desarrollo del programa.

A pesar de que la prevencién de la enfermedad esta centrada, en muchos
casos, en la utilizacion de quimicos, la limpieza de los patios ha ido ganando
espacio entre los habitantes. Lo anterior es resultado de la sensibilizacién y
concientizacién que han tomado como ejes, ya que con la limpieza de los patios y
demas &reas de posibles brotes del vector, no sélo se evita el mosquito, también
posibles animales rastreros que representan serias amenazas a la integridad de las
familias. Los habitantes han comprendido que sus acciones cotidianas, antes que el
entorno natural, son las que principalmente determinan la aparicién del vector y

los posibles contagios del dengue. De igual manera, se ha fortalecido su
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organizacion, involucrando a mas miembros en sus actividades. Reforzar la
participacion comunitaria es la base no s6lo de la prevencion del dengue, también
para la gestion de la infraestructura que tanto hace falta a la colonia. Al mismo
tiempo, es parte fundamental para el desarrollo local de la region, pues, siguiendo
a Levi-Strauss (2001), consideramos que el desarrollo radica “en su modo
particular de resolver problemas, de situar en perspectivas de valores [...]” (2001,
p. 322). Si realmente queremos un desarrollo, debemos darle mas sentido a los
valores culturales en que nos desenvolvemos, en donde los actores sociales sean
coparticipes activos de la transformacién de su entorno social para el bien

colectivo. Los primeros pasos se han dado.
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Anexos
Guia béasica de entrevista

(Considera a su colonia o cuadra como saludable? ;Por qué? ;Qué es lo que la hace
o no saludable?

Para usted, ;Quién es el responsable para que la colonia sea saludable: el gobierno,
la Secretaria de Salud, los mismos vecinos u otro?

(Qué mejoras ha habido en la colonia durante los udltimos afios? ;Han sido
escuchados y/o participado?

Con respecto al dengue, ;Qué sabe de ello? ;ha escuchado campafias de
prevencion y control?

(conoce algunas medidas de prevencion? ;cuéles?
(Cree que en su hogar o patio puede mejorar algunos aspectos para la prevencion?
¢Qué opina de que no se respeten las medidas preventivas?

(Qué opina de la generacion de una junta vecinal para la prevencién y control del
dengue? ;Participaria?
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Aspectos de las calles de la colonia

Aspecto de las calles en temporada de lluvias.

143



