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Prologo

El SIDA es una enfermedad que afecta a millones de personas y que se extiende no sélo a los
portadores sino también a su entorno.

La discriminacién es un factor clave que afecta la calidad de vida de los enfermos, sin embargo cuando
se habla del SIDA , s6lo se habla de campafias de prevencion.

El objetivo de este trabajo es lograr hacer una campafa diferente a todas las que ya existen. A aquellas
en dénde el centro de la campafia es el uso de preservativos y el cémo no contraer la enfermedad.

Se quiere ir mas alla. Se quiere nuclear la campafa en las personas, en aquellos que no recibieron el
mensaje cuando se hablo de prevencién, en aquellos que en un segundo de inconciencia (suyo o de un
tercero) vieron como su vida cambiaba para siempre. En aquellos que, a pesar de estar enfermos, siguen
viviendo. Porque de eso se trata este trabajo, de vivir con sida.

Victoria A de Frankenberg

Primera parte

1.1 Laimportancia de llevar a cabo una campafia de sensibilizacion

La gran mayoria de las campafias de bien publico que tratan sobre el HIV/SIDA se orientan a la preven-
cién. La diferencia fundamental entre las campafias ya existentes y la campafia realizada en este trabajo
final de carrera se basa en el enfoque. La sensibilizaciéon , no la prevencion. Logrando alcanzar nuevos
horizontes en relacion con las campafias que normalmente aparecen sobre este tema.

El virus HIV / SIDA es una enfermedad que afecta a millones de personas en nuestro pais y en el resto del
mundo. Pero méas importante ain es el hecho de que el virus no tiene cura. Es por eso que, informar al
pueblo argentino sobre los estragos que esta enfermedad esta provocando y lograr conmoverlos es de suma
importancia.

Fue necesario entonces elaborar una campafia cuyo contenido permitiera orientar las acciones y la
comunicacién a fin de sensibilizar a la poblacion argentina.

La campafia de bien publico se realiz6 en el marco Institucional de la Fundacién Huésped, una organiza-
cién no gubernamental sin fines de lucro. Desde 1989 trabaja intensamente en la lucha contra el HIV / SIDA
no s6lo como enfermedad biolégica de contagio entre las personas, sino como enfermedad social que
requiere de la existencia de un entorno comunitario adecuado para las personas que viven con el virus del
SIDA y para la comunidad en general.

El nimero de infectados en nuestro pais es alarmante, razén por la cual es un momento ideal para el
lanzamiento de la campafia de sensibilizacion. Es de suma importancia mostrar la realidad del virus del
SIDA en el contexto nacional, con el objeto de hacer entender que esta enfermedad es tratable pero todavia
no tiene cura.

¢Por qué llevar a cabo una campafia de sensibilizacién?

Cada vez mas los organismos de bien publico se dedican a la tarea de informar y asesorar a la sociedad
civil. Hablamos de una campafia de bien publico que se aleja de cualquier fin comercial; una campafia
emprendida por una Organizacion no Gubernamental. Por tal razon es necesario eludir la frivolizacién! que
suele imperar en una campafia publicitaria.

En el caso del HIV / SIDA, las campafias siempre se orientaron a las distintas formas de prevencion de
la enfermedad. Sin embargo, es de vital importancia crear una campafia que vaya mas alla de proveer
informacion. El problema menos tratado pero no por eso menos importante es de caracter social. El enfermo
de SIDA o el portador de HIV, son alejados de la sociedad y discriminados en numerosos aspectos, pierden
su calidad de personas y pasan a ser «enfermos contagiosos». Otras veces, son consideradas personas
gue tiene una conducta amoral. Es preciso eliminar la tendencia a pensar en los infectados como drogadic-
tos, homosexuales o prostitutas.

Es necesario que la gente le pierda miedo al contacto con un enfermo, que se sensibilice.

1. Frivolizacién en referancia al contenido comercial y al manejo de los temas expuestos en la publicidad. Tanto personas y objetos
tratados de en forma de bienes adquiribles.
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1.2 SIDA / HIV

SIDA quiere decir Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida, y es la fase mas grave por infeccion
de HIV. Se usan las siglas SIDA para agrupar a una serie de enfermedades que pueden afectar a la persona
con HIV, aunque una persona afectada por HIV no necesariamente desarrolla el SIDA.

Este tipo de virus ataca el sistema inmunitario, viéndose reducida su capacidad de neutralizar ataques
del exterior, por lo tanto la muerte se produce por una progresion de infecciones que aprovechan la debilidad
del organismo afectado. Entonces podriamos decir que el SIDA es la consecuencia a largo plazo del trabajo
silencioso de destruccion de las defensas que durante afios ha desarrollado el HIV.

El HIV se encuentra en todos los liquidos organicos del infectado: sangre, semen, saliva, lagrimas,
leche, calostro, orina, secreciones uterinas y vaginales y el liquido preseminal. Pero solamente la sangre, el
liguido preseminal, el semen, fluidos vaginales y la leche materna, presentan una concentracion suficiente
como para producir el contagio.

Tener HIV no es lo mismo que tener SIDA.
Entre la transmision del HIV y el desarrollo del SIDA pueden transcurrir muchos afios.

Se puede estar infectado y no presentar sintomas, pero de todas maneras los pacientes asintomaticos
como los que tienen sintomas ambos pueden transmitir la infeccién.

A consecuencia de la aparicion de la enfermedad y los efectos que esta produce tanto en quienes la
padecen como en la sociedad, se desarrollo la Ley Nacional de SIDA N° 23.798.

Es una Declaracién de interés nacional a la lucha contra el SIDA, estableciendo medidas para la detec-
cion, investigacion, diagnéstico y tratamiento. Asi como también ciertas reglas y funciones de parte de la
comunidad hacia los enfermos. Protege los derechos del enfermo y por sobre todo castiga a las conductas
discriminatorias.

1.3 El SIDA en el mundo

El SIDA es una enfermedad que a lo largo de los afios se propag6 por el mundo a un ritmo vertiginoso
arrojando cifras de 14.000 nuevos casos por dia. Desde la aparicion de los primeros casos de SIDA, las
caracteristicas y patrones de esta epidemia en el mundo han sufrido cambios muy importantes. Desde los
primeros momentos se describieron casos en Norteamérica, el centro de Africa y Europa Occidental, y, a
partir de entonces, se ha ido extendiendo a todos los continentes en mayor o menor medida. Las sucesivas
revisiones del numero de personas infectadas que ha publicado la Organizacién Mundial de la Salud reflejan
la rpida progresion de la epidemia de HIV en el mundo.

Las estadisticas del Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el HIV / SIDA (ONUSIDA) marcan
gue se producen 11 nuevas infecciones de hombres, mujeres y nifios por minuto. Para 1998 se estimaba en
33,4 millones de personas el nimero de infectados, y en 6 millones los nuevos infectados cada afio. En el
afio 2000 el mundo ya tenia 40 millones de infectados.

Las estadisticas de ONUSIDA sefialan también que el 95% de las personas infectadas viven en paises
en vias de desarrollo, y que la enorme mayoria de las muertes por HIV / SIDA se produjeron en estos paises.
El grupo més afectado es el de adultos jévenes que, en condiciones normales, se encontrarian en los afios
de méxima actividad productiva y reproductiva.

Sin embargo, la situacion actual de la epidemia se muestra como una paradoja de fin de siglo, donde nos
encontramos, paralelamente, con un crecimiento sin pausa del nimero de infectados junto con mejores
expectativas generadas por los nuevos tratamientos, pero sélo para aquellos paises que puedan costearlos.

Las caracteristicas sociales, culturales y econdmicas de cada lugar desempefian un papel importante
en el curso y en los patrones que adopta la epidemia. La introduccion del HIV en cada lugar se ha podido
producir en distintos momentos y su expansidon mas o menos rapida esta en funcién de la prevalecia de
practicas de riesgo. La combinacion de estos factores determina la gran variedad de situaciones que confi-
guran la pandemia del HIV / SIDA, que afecta mundialmente a millones de personas sin distinguir sexo,
edad o condicién social.

Los estudios que analizan las condiciones sociales en que se desarrollaron otras epidemias registran
algunas coincidencias en lo que a mecanismos sociales se refiere que se reiteran aun en formaciones
socioecondmicas muy diferentes. Entre estos rasgos comunes, se pueden enumerar los siguientes com-
portamientos y actitudes, los cuales también se observan con la aparicion del SIDA:

Un primer aspecto lo constituye la dificultad para reconocer el avance de la enfermedad cuando ésta
recién aparece. Esta actitud renuente provoca obstaculos a la definicion de politicas publicas que incluyan
difusién de informacion. Los gobiernos suelen negar la aparicién de enfermedades epidémicas hasta ultimo
momento.
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Esta se articula con un segundo aspecto: la necesidad de buscar culpables de su aparicion y disemina-
cion. En los primeros afios se la asocid con las practicas homosexuales. Empezé a ser masivamente
conocida como la «peste rosa». Este nombre, aunque daba cuenta del caracter epidémico, lo circunscribia
a ese nucleo de los homosexuales. Los modernos «herejes» sefialados para portar la marca de la trasgre-
sion fueron los africanos, haitianos, drogadictos, homosexuales y prostitutas. La justificacion de esta verda-
dera partida de caza de los culpables es el fundamento en el que ain hoy se esconden esas viejas nhormas
de control social. Sefalar la diferencia, castigar la trasgresion, son férmulas indispensables para dar lugar al
acto de discriminar.

En nuestros tiempos se sigue discutiendo acerca del origen del SIDA pensando en rasgos étnicos,
continentales o raciales.

1.3.1 El SIDA en la Argentina

En la Argentina desde sus inicios en 1982 el SIDA ha afectado a 24.119 personas.?

Actualmente, la mayor cantidad de enfermos se mantiene concentrada en los grandes centros urbanos.
La provincia de Buenos Aires y dentro de ella el Conurbano Bonaerense, concentra mas del 40% del total de
los enfermos del pais. En segundo lugar, se ubica la ciudad de Buenos Aires registrandose alrededor del
30% del total de los enfermos. La provincia de Santa Fe concentra el 6,4% de los enfermos, de los cuales,
alrededor del 80% residen en la ciudad de Rosario.

El pico maximo de enfermos notificados correspondi6é a 1996, cuando se detectaron 2.771casos.

En relacién al nUmero total de casos registrados desde el inicio de la epidemia, hay que tener en cuenta
la existencia de dos factores: por un lado, el retardo en la llegada de la informacién y, por otro, la existencia
de casos que aun no estan notificados y que tampoco lo estaran en el futuro (sub-registro), que corresponde
al 3% del total. Alrededor del 30% de los enfermos fueron diagnosticados en los ultimos afios.

La epidemia de SIDA entre los hombres es mas antigua que en las mujeres; los primeros enfermos
masculinos son del afio 1982 y los enfermos femeninos aparecen cinco afios después y con una incidencia
menor en los primeros afios. La distribucién por sexos se ha mantenido en una relacion menor a 4 hombres
por cada mujer desde 1992, con una tendencia levemente descendente que llega en el afio 1998 a 2,6
hombres por cada mujer. En el afio 2000 se manifestdé un incremento, llegando a una relacion de 3,7
hombres por cada mujer.

Sin embargo los dato mas preocupantes se refieren a un efecto que causa la enfermedad, un efecto que
se propaga en la sociedad. La falta de tolerancia y la discriminacion.

Esta epidemia es la que amenaza tener los efectos mas devastadores; para ello cuenta con un instru-
mento riesgoso y efectivo: la discriminacion.

Las dos epidemias, la del propio SIDA y las de las reacciones y respuestas sociales, constituyen en
conjunto una «situaciéon de urgencia nacional y mundial».

1.4 Efectos del SIDA (discriminacién)

Para los paises desarrollados y algunas sociedades en desarrollo, el SIDA es una enfermedad que se
convierte en cronica, y puede sobrellevarse con una excelente calidad de vida. Pero si miramos a la parte
social de la enfermedad, y como las comunidades tratan a sus miembros portadores del HIV, el problema es
aun méas complicado. Sea en sociedades desarrolladas o no, las personas que conviven con el HIV deben
cargar aun hoy el inmenso peso del estigma asociado al SIDA.

En rigor de verdad deberiamos decir que, si bien la palabra discriminacién tiene en general una connota-
cidén negativa, todos nosotros necesitamos de un proceso de discriminacion para vivir. Desde las funciones
biolégicas basicas hasta las actividades espirituales méas elevadas, el hombre distingue, diferencia, y sélo
asi puede optar. En este sentido, la discriminacién es el paso previo y obligado a cualquier accién. Sin
embargo no es de este proceso del cual se habla cuando alguien sufre discriminacion.

Las préacticas y actitudes discriminatorias en contra de las personas que viven con el HIV / SIDA, siguen
siendo muy comunes en nuestro pais.

Ademas de constituir un serio problema de salud publica, el HIV / SIDA es también un problema de
derechos humanos. Esto es asi debido a que desde el inicio de la pandemia, una serie de prejuicios e ideas
falsas contribuyeron a la estigmatizacion y discriminacion de quienes padecen este mal.

La cultura del rechazo y estigmatizacion de las personas que viven con HIV / SIDA, ademas de contribuir
a la violacion de los derechos fundamentales y la dignidad de las personas, socava los intentos por detener
la epidemia al generar un falso sentimiento de seguridad entre quienes no se sienten parte de estos grupos
sociales.

2. Boletin sobre Sida en Argentina-Octubre 2003-Ministerio de Salud de la Nacion.
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Fundada en estas concepciones erréneas sobre la enfermedad, en Argentina las personas que viven con
HIV / SIDA enfrentan multiples formas de discriminacion, las cuales van desde las mas sutiles y dificiles de
detectar, como las que se expresan a través de la utilizacion del lenguaje o chistes ofensivos y discrimina-
torios, hasta las mas crudas y evidentes, como la hegacién de servicios de salud o la negativa de acceso a
medicamentos necesarios para la atencion y el cuidado de la salud.

La NO DISCRIMINACION es un derecho humano basico, indispensable para que las personas puedan
vivir con dignidad y desarrollen sus capacidades humanas, independientemente de su estado de salud,
origen étnico, nacionalidad, preferencia sexual, nivel socioeconémico o cualquier otra cualidad o rasgo de la
personalidad.

Por tanto la ONUSIDA definié las OBLIGACIONES INTERNACIONALES DE DERECHOS HUMANOS Y
EL HIV/SIDA

Entre los principios de derechos humanos relevantes para el HIV/SIDA figuran los siguientes:

El derecho a la no discriminacién, a la proteccion igual de la ley y a la igualdad ante la ley.

El derecho a la vida.

El derecho al mas alto nivel posible de salud fisica y mental.

El derecho a la libertad y la seguridad de la persona.

El derecho a la libertad de circulacion.

El derecho a pedir asilo y a gozar de él.

El derecho a la intimidad.

El derecho a la libertad de opinién y expresion, y el derecho a recibir y difundir libremente informacion.

El derecho a la libertad de asociacion.

El derecho al trabajo.

El derecho a contraer matrimonio y a fundar una familia.

El derecho a la igualdad de acceso a la educacion.

El derecho a un nivel de vida digno.

El derecho a la seguridad, la asistencia y el bienestar sociales.

El derecho a disfrutar de los adelantos cientificos y sus beneficios.

El derecho a participar en la vida publica y cultural.

El derecho a no ser sometido a torturas o a tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes.

1.5 Lalabor de las ONG en Argentina

En el marco de las transformaciones en la relacion Estado-sociedad que se dieron en la década de los
afios noventa, las organizaciones no gubernamentales (ONGs?®)fueron adquiriendo un rol central en temas de
diversa indole. A ese creciente protagonismo, hoy se afiaden las posibilidades, imposibilidades y desafios
de su insercién en una economia globalizada.

Las tematicas en las cuales se despliega el accionar de las ONG abarcan un amplio espectro: desde la
proteccion del medio ambiente, los chicos de la calle o la defensa de los derechos de las mujeres hasta la
prevencion de la transmision del HIV o la denuncia de casos de discriminacion hacia las personas que viven
con el virus.

El modelo de las Organizaciones no Gubernamentales asume que la sociedad, a través de sus propias
expresiones organizativas, tiene un potencial notable para resolver problemas concretos de una manera
efectiva, lo que se basa en el interés de las comunidades en los problemas que los afectan y/o en la
necesidad de una prestacion «eficiente» de servicios sociales. Finalmente, se presupone una relaciéon cos-
to-efectividad 6ptima, ya que los organismos y/o distintas formas de asociativismo no gubernamental cono-
cen mejor sus necesidades, controlan mejor las «filtraciones» e ineficiencias y estan dispuestos a cooperar
con tiempo voluntario cuando perciben que el destino de sus esfuerzos llega en su propio beneficio» (Buste-
lo, 2000: 258).

En la medida en que las ONG van ocupando un lugar en el escenario publico- politico, comienzan a ser
interpeladas desde distintos sectores para asumir roles sociales como la bisqueda de nuevas formas de
representacion y accion ciudadana, respondiendo a multiples demandas provenientes del Estado (necesida-
des derivadas de su accionar descentralizado y focalizado), de los organismos internacionales (para mejorar
la eficiencia en la ejecucion y la transparencia en la gestion), de las empresas (para el desarrollo de sus
acciones de legitimizacion social) y de la ciudadania (que encuentra en ellas nuevos &mbitos de participa-
cién social) (Thompson, 1995).

3. Entidades de la sociedad civil distintas del Estado y de las instancias gubernamentales, organizadas desde el espacio privado,
para actuar en relacion con intereses publicos y con la promocion de los derechos de la ciudadania.

8
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Las ONG con trabajo en HIV/SIDA: constitucion y visibilidad publica

La relevancia de las ONG en el caso del HIV / SIDA ha sido un punto de atencién permanente, a las ONG
les cabe un papel importante en cada uno de los cuatro objetivos planteados por la Organizacién Mundial de
la Salud en la estrategia mundial frente al SIDA:

1. Prevenir la infeccion por el HIV.

2. Reducir el impacto personal y social de la infeccion por HIV.

3. Reducir la discriminacién social y promover el respeto por los derechos y la dignidad humana;

4. Unificar los esfuerzos nacionales e internacionales de la lucha contra el SIDA.(Biagini, Sanchez, 1995:

13).

Desde los comienzos de esta epidemia, las ONG tomaron la iniciativa de encarar respuestas frente a
ella. Tanto las organizaciones ya constituidas que tomaron esta problematica como las surgidas por el
trabajo de personas que viven con VIH o por sus familiares tomaron la palabra en cuestiones de prevencion
vinculadas a las campafias. Algunas de ellas llegaron a los medios masivos, haciendo centro en el tema del
preservativo frente a las presiones en contra de la Iglesia Catdlica y a la ausencia del Estado y en cuestiones
vinculadas a la atencién y en cuestiones vinculadas a la no discriminacién de las personas afectadas
(Petracci, Vacchieri, 1997; Pecheny, 2000).

El objetivo por el cual fueron creadas estas instituciones esta vinculado a la aparicién del HIV / SIDA. En
cuanto a los objetivos especificos con relacion al SIDA, los estudios empiricos coinciden en que el principal
es la prevencion, siguiendo en orden de importancia: capacitacion, asistencia, informacion, asesoramiento,
educacidn, difusion, investigacion y no discriminacion.

Las ONG que actuan en el campo del SIDA y los medios

Para la opinién publica y los medios de comunicacion, las ONG tienen una presencia emergente. En el
caso de la informacién sobre el tema HIV / SIDA, un estudio por encuestas telefonicas concluye que el
veintiuno por ciento de personas entrevistadas mencionaron como fuente de su informacién acerca del HIV
/ SIDA a voceros de dichas ONG. Si bien el peso es considerable, resulta aiin mas dificil ponderarlas con
relacién a otras fuentes alternativas debido a la carencia de informacion sistematizada acerca de sus activi-
dades extramedidticas. Debe tenerse en cuenta que una gran parte de la produccién grafica -como la
folleteria, tripticos, etc.- es armada por las entidades intermedias y, también, que muchos mensajes emiti-
dos acerca del HIV/SIDA en los programas de TV incluyen reportajes a sus voceros, algunos de los cuales
son ampliamente conocidos por el publico.

La preocupacioén por esas dos agendas -la de los medios y la de la opinion publica- es un aspecto central
para las ONG. En gran medida, el mejoramiento de su capacidad para conocer y evaluar los escenarios
publicos incrementard también las posibilidades de su propia insercion institucional y tematica en la agen-
da, dado que los medios masivos participan activamente en la formulacion e implementacién de las politicas
sociales y son los escenarios de la tematizacion, del debate y de la definicion de las urgencias sociales.
Existen dos beneficios para las ONG en el seguimiento sistematico de los escenarios publicos: uno es
familiarizarse con la dindmica de los actores (funcionarios, periodistas, empresarios, etc.) y otro es familia-
rizarse con algunas caracteristicas del universo de discurso que una comunidad emplea espontaneamente
para «procesar» un problema social determinado y, por lo tanto, para elaborar mensajes que despierten su
interés (Muraro, 1995).

Con respecto a los temas tratados en las noticias, resulta la siguiente clasificacion:

1. Una gran mayoria de notas relata las diversas actividades institucionales: en el campo de la preven-
cion (campafias, capacitacion y servicios de formacion), en el campo de la asistencia (tareas asistencia-
les y de contencion hacia enfermos de SIDA, portadores, familiares, etc.), actividades de salida a la
comunidad (actividades culturales, deportivas y simposios) y actividades que tienden al fortalecimiento y
sostenimiento institucional (eventos a beneficio, premios, etc.).

Una menor proporcion de registros periodisticos acerca de protestas y reclamos.

3. Y una escasa cobertura sobre temas afines a las relaciones entre Estado y ONG y a las relaciones

entre ONG.

El contenido de las noticias sobre las ONG en los medios refleja basicamente las actividades que
realizan sobre la base de los objetivos institucionales.

Las organizaciones aparecen como objeto de informacion y los medios reflejan su accionar y su situa-
cion, asi como los medios se perfilan como instrumentos de difusién y comunicacién con los distintos
publicos. Pero los medios todavia no logran perfilarse como nuevos espacios de construccion y configura-
cion de las organizaciones y de su propio accionar. En este sentido, podemos afirmar que aln es incipiente,
por lo menos en el campo de las ONG que trabajan en el campo del SIDA, la opcion de los medios como
estrategia para posicionarse en el espacio publico.
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1.5.1 La Fundacién Huésped
La Fundacién Huésped nacio6 el 23 de Noviembre de 1989 como un medio para canalizar la voluntad de

cooperacion de familiares y amigos de los pocos enfermos que se asistian en el Hospital Fernandez. En sus

inicios se limitaba a realizar tareas destinadas a instalar la preocupacién sobre el tema en la sociedad.

Progresivamente, la Fundacion Huésped fue ocupando un lugar de referencia, obteniendo el reconocimiento

de la sociedad para su labor.

Trabaja intensamente en la lucha contra el SIDA, no sélo como enfermedad biolégica de contagio entre
las personas, sino como enfermedad social que requiere de la existencia de un entorno comunitario adecua-
do para las personas que viven con el virus HIV.

Los objetivos fundamentales de la Fundacion Huésped son:
¥ Lograr un adecuado acceso a la informacién y la educacion para la prevencién para conformar una

conciencia social comprometida y solidaria.

¥ Favorecer la investigacion y la actualizacion continua de los profesionales vinculados con el area de la
salud.

¥ Mejorar la disponibilidad de servicios sociales y de salud para quienes los necesiten, incluyendo protec-
cion social y politica contra el prejuicio y la discriminacion.

Por su gran presencia en los medios, ha asegurado, un contacto permanente con los diversos estratos
de la sociedad siendo una Institucion de prestigio que cuenta con la credibilidad de todos los ciudadanos
argentinos.

Desde sus inicios la Fundaciéon Huésped ha desarrollado diversas acciones:

1. Construyé en 1994, en s6lo 6 meses y con una inversion de $400.000, el HOSPITAL DE DIA ROBERTO
JAUREGUI para el Servicio de Infectologia del Hospital Juan A. Fernandez, centro de referencia que ha
atendido un tercio de los pacientes de SIDA del pais.

2. Apoyan econdmicamente al Hogar «Los Querubines», ubicado en la zona norte del Gran Buenos Aires
que alberga a chicos que estan en situacién de riesgo o estado de abandono y que conviven con el virus
del HIV o son huérfanos de padres que fallecieron a causa del SIDA.

3. Anualmente financian mas de 500 estudios de carga viral y CD4 a pacientes que de los Hospitales
Fernandez (Capital Federal), Paroissien (La Matanza), Moron, Ramos Mejia (Capital Federal) y de Nifios
(San Justo) que no pueden acceder de otro modo a este tipo de estudios.

4, Con el apoyo del Consejo Publicitario Argentino, realizaron Campafias Nacionales de Prevencién en
television, radio, gréfica y via publica.

5. Desde el afio 1992, han dado respuesta a mas de 150.000 consultas a través de su servicio de Atencion
Telefonica.

6. Han participado en mas de 2200 actividades educativas y de prevencion de SIDA

7. Sus voluntarios realizan semanalmente visitas a pacientes internados en los hospitales Fernandez,
Borda, Posadas, Paroissien y Evita de Lanus, a quienes se les lleva elementos de primera necesidad y
se los acompana.

8. Entres afios han atendido mas de 1300 consultas en el Servicio de Asistencia Legal abarcando desde la
simple consulta hasta mediaciones y juicios.

9. Ofrecen grupos de reflexién para personas que viven con HIV, sus familiares y sus parejas, asi como
terapias individuales para personas que viven con el virus.

10.Han organizado macro eventos publicos de prevencion tales como, EXPRESIDA, «SIDA... INFORMAR
PARA LA VIDA» y otras exposiciones publicas.

11. Desde 1993 han realizado seis Simposios Internacionales y jornadas de capacitacion, con la participa-
cién de méas de 900 personas en cada uno. Durante el afio 2001 organizaron la 1° Conferencia Mundial
sobre Patogénesis y Tratamiento del HIV para la Sociedad Internacional de SIDA (IAS) con la presencia
de los principales cientificos e investigadores y la participacion de 3500 profesionales provenientes de
todo el mundo.

12.En el afio 2002 lanzaron www.ayudaresgratis.com, un importante portal de donaciones gratuitas a través
de Internet para que cada vez mas gente pueda colaborar a la lucha contra el SIDA sin necesidad de
aportar dinero.

Segunda parte. Estructura de campana

2.1 Objetivo de Comunicacion

El objetivo de comunicacion es lograr que la campafia de sensibilizacién sea percibida como una forma
de acercarse y mimetizarse con aquellos que padecen la enfermedad. Se pretende que la atencién no se
focalice en la palabra «SIDA» sino en todo lo demds. Lograr sentir empatia y coincidencias en la vida del
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enfermo con aquellos que no conviven diariamente con la enfermedad.

Se tratara de sacar el estigma de que la persona con SIDA es un enfermo contagioso y mostrarlo como
una persona que vive igual que el resto de nosotros.

El mismo enfoque se aplicara a la campafia para promocionar la muestra fotogréfica.

2.2 Estrategia de Comunicacion

Para cumplir con los objetivos de comunicacion descriptos anteriormente se llevaran a cabo diversas
estrategias comunicacionales.

En la campafa grafica se mostraran elementos y fotografias de personas que padecen de la enfermedad
en su vida cotidiana acompafadas de un texto que ayude al reconocimiento del otro como un par igual a
uno. Este texto es para mostrar las similitudes y lograr una identificacién con ellos.

Ademas de la campafia grafica se realizar4 una muestra fotografica hecha por fotdgrafos Argentinos
renombrados quienes sacaran fotos de la vida cotidiana de varios enfermos. Que sera comunicada en forma
separada y a la cual se le dara menor relevancia.

2.3 Posicionamiento
El enfermo de SIDA es una persona como todos que a diferencia de otros vive con la enfermedad.

2.4 Objetivo de Medios

Principalmente se buscaran medios de llegada masiva, cefiidos a un presupuesto acotado, y orientados
al total de la poblacion de Capital Federal. Se prestara mayor atencién a la grafica y via publica.

Asi como también comunicar la muestra fotografica como una forma mas de luchar contra la discrimina-
cion.

2.4.1. Cobertura:
= Edady sexo:
Multitarget
& NSE:
ABC1C2C3D
& Zonha Geogréfica:
Capital Federal y GBA.

2.5 Estrategia de Medios
& Sistema de Medios:
Via publica ( gréfica y subtes)
Revistas
Diarios
POP
TV (prensa)
& Medio:
Via publica:
Gréfica:
Backlight 7x7 (Spinazzolla)
Cuadruples (1 pantalla 3x3) ramal Tigre y Sarmiento ( Spinazzolla).
Subtes:
Static Up Bocas de acceso ( 1.48x1.10)
Revistas:
Viva (diario Clarin)
Diarios:
Clarin
La razén
POP:
Centro Cultural Recoleta
TV (prensa):
Telenoche, Canal 13.
TN Noticias, TN.
Caiga Quien Caiga, Canal 13.
Hechiceras del espectaculo, Canal 13.
Argentinos, somos como somos, Canal 13.
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2.6 Estrategia Creativa
2.6.1 Campafia grafica

Como se busca lograr empatia e identificacion para lograr comunicar que las personas que padecen
SIDA son como todos, se apel6 al uso de imégenes vy titulares a fin de lograr ese efecto.

Dentro de la imagenes se abarca a tres grupos etarios: nifios, jovenes y adultos. Para que en cada
grafica una persona pueda asociarse con aquel grupo al que pertenece.

Otra estrategia importante para lograr identificacion es en los titulares de estas. Donde, el uso de nhom-
bres en diminutivo que puedan ser tanto masculinos como femeninos ayude a conformar nuevamente una
identificacion con el enfermo.

2.6.2 Promocién muestra

Se busca comunicar la muestra que comienza el dia internacional de la lucha contra el SIDA ( 1° de
Diciembre), con tal fin se realizé un aviso tipogréfico y conceptual que llegue a la gente. Se busca acentuar
el hecho de que la gente con SIDA vive.

2.7 Plan de Medios

2.8 Presupuesto de Medios
REVISTA:
Revista Viva de Clarin (Grupo Clarin):
1péagina color (23cm x 27,6cm)
Precio con produccion de original incluida: $40.100

Total revistas: $ 240.600

X 6 Domingos: $240.600

DIARIO:
- Clarin ( Grupo Clarin)
Pagina 19 de 4 columnas x 10 mddulos (19,90cm x 21.65cm)
Precio con produccién incluida: $15.360
X 3 Domingos: $30.720
La Razo6n
Péagina impar después de central 4 columnas x 10 médulos (19,90cm x 21,65¢cm )
Precio con produccidn incluida: $2.150

Total diarios: $ 41.470

X 5 dias: $10.750

ViA PUBLICA
- Backlights Spinazzolla
7mts x 7mts color pafio, cada unidad por mes: $2.900
X 6 unidades durante tres meses: $52.200
Cuadruples Spinazzolla ( Ramal Tigre - Sarmiento — TBA )
Papel una pantalla 3mts x 3mts, paquete de 120 unidades x 14 dias: $24.000
X 3 semanas: $36.000
Via Subtes Boca de acceso
Estatic Ups ( 1,48 x 1,10 ) Circuito de 25 unidades x 14 dias: $30.000

Total VP: $ 103.200

X 14 dias: $30.000
POP

Por el disefio y la produccioén de:
- Folleto dos caras 8cm x 16cm

- Cartel dos caras con relieve y saliente.

Total POP: $ 5.250

12
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PRENSA
Las apariciones en los distintos programas de Canal 13, son totalmente ad honorem tanto de parte de la
produccién del programa como de los conductores que hacen el comentario.

TOTAL PRESUPUESTO DE MEDIOS: $390.520
2.9 Presupuesto Total

Al ser ésta una campafia de Bien Publico y debido a que los diferentes medios participan y figuran en las
graflcas dan otorgan a la Fundacion Huésped el siguiente descuento:

Grupo Clarin: 35% ($ 94.962).
Spinazzolla: 30% ($ 26.460).
Via Subtes: 10% ($ 1.500).
Diario La Razon: 10% ($ 1.075).

Total descuento: $123.997

Por lo tanto el valor total de la campafia teniendo en cuenta el descuento realizado por los medios, el
trabajo ad honorem de creatividad y estratégico de campafia es de: $ 266.523

Tercera parte. Desarrollo de campafia

3.1 Generacion de marca
3.1.1. Concepto de marca

Como marca conceptual tanto para la campafia grafica como para la muestra en el Centro Cultural
Recoleta se selecciond el siguiente nombre: Vivir con sida.

con sida

- Isologotipo.
- Integrado.
- Descriptivo.
El nombre seleccionado responde a dos conceptos fundamentales:
1° El objetivo de la campafia es demostrar que la gente que padece de la enfermedad vive igual que el resto
de las personas. Entonces las palabras VIVIR y SIDA tienen la suficiente pregnancia para tal concepto.
2° La exposicion fotografica muestra fotografias de gente que tiene SIDA pero que vive su vida normalmente,
en situaciones que son comunes a todos.
Los colores elegidos se fundamentan en los siguientes factores:
1° El rojo es el color que se reconoce y relaciona a nivel nacional e internacional como simbolo de la lucha
contra el SIDA. Es también un color con caracter y fuerza, es por tanto ideal para transmitir un mensaje
de lucha.
2° El color gris empasta perfectamente con el rojo armonizando el isologotipo en conjunto.

13
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3.1.2 Color. CMYK

€:0 m:100 y:100 k: O
CMYK
c:0m:0y:0k: 30 RGB

r: 218 g: 37 b: 29
RGB
r: 170 g: 169 b: 169 Pantone

1788 CVC 2x
Pantone
42 CVC

Vivir

con sida

CMYK
c:0 m:100 y:100 k: O

RGB
r: 218 g: 37 b: 29

Pantone
1788 CVC 2x

VIVIY

con sida

Aplicacion en Color y Blanco y Negro.

VIVIY
con sida
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3.1.3. Aplicacion de tamafios
vivﬁp -15%
0N 3

Vivw -30 %
zon sid

ViVir

con sida

-50 %

VIVIrLS

con sida

VIVIrLS -

con sida
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Vivir con SIDA

3.1.4 Cajay Estructura

65 %

3.1.5 Tipografias.

16

19% 41%

V I V I r Franklin Gothic Medium

ABCDEFGHIJKLMNRNOPQRS
TUVWXYZ
abcdefghijklmnfiopqrs
tuvwxyz

0123456789 17

con sida Arial TUR

ABCDEFGHIJKLMNNOPQRS
TUVWXYZ
abcdefghijklmnfiopqrs
tuvwxyz

0123456789 17
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3.2 Piezas de Comunicacién
3.2.1Piezas Campafia gréfica.

Para la campafia grafica se han realizado tres avisos bajo el mismo concepto. Dichos avisos seran
adaptados a los distintos formatos de via publica y a la medida de la revista.

Cada uno de estos avisos graficos responde a un grupo etario. Esta estrategia es necesaria a fin de
lograr un mayor sentimiento de pertenencia a cada uno de los grupos.

El nombre seleccionado para cada aviso puede ser tanto para un varéon como para una mujer. Esta idea,
que se repite en las tres piezas de la campafia, responde a una estrategia creativa que ayude a la identifica-
cién con el otro. Siendo yo mujer, muy probablemente me identifique con alguna de las mujeres de la foto
caso inverso si fuera un hombre.
1° Fer es como vos.

Aqui se muestra parcialmente una foto en un escritorio con un nene pequefio (dénde no se le ve la cara

ni se puede distinguir el sexo) y sobre ella un portarretrato, dénde se ve un grupo de nifios y nifias

jugando.
2° Ale es como Vos.

En este escenario la fotografia esta tomada sobre un escritorio de computacién dénde nuevamente se ve

s6lo un brazo. En la toma se ve un portarretrato que muestra a un grupo de jévenes, también mixto.
3° Cris es como Vvos.

El escenario de esta fotografia es una mesa de té y se ven las piernas de una pareja mayor. Sobre ella la
foto muestra a dos parejas de personas que rondan los 50 afios.

3.2.1.2 REVISTA VIVA (23cm X 27.6cm): 80% del tamafio real.

e MR - o . spinazzola 'i:: vz
:1 n-'—lr-.,_.?i*u L\_LEJHITF“_FQL % Eg‘ Fay ﬁamﬂ v ' .. i

Ll
RECOLETO Grupa Ciasin maiblica
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w— o 1o SIDA—

<Ale'es como VOS.
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“ Cris tiene SIDA
Crls es como.VOS.

- = - F ,‘_‘ . o
B s bsna oo TR @ - sgrinaxzola ! vViviF
B wa e Fraadl = ) wEa = v
e o SELLRER, e “ punies Ulasuble .. ..
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3.2.1.3 VP 7x7 : prop. 145mm x 145mm.

—\ HégeﬂE) v
Ale‘es como
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% Crls tiene SIDA
Cris es como VOS.

R - sppinarroly "‘_-' vivir
pleleki inid ""'unarl-u & ﬁ':" poniics  Urasuble . e

3.2.1.4 Subte. Boca de Acceso01.48m x 1.10m: 148mm x 110mm.

= i.-_'l =
[ & Bty @' r sginarzals e vivir
Pilnashe b mal S0 - e el — “HRC Y
- I'.; __L'r!-)I|IE[‘_1 Pl preailnlicam Wm 2
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- Ale tkne,Sl-D'A‘"'
Ale'eéscomo VOS?

= f"- . m
. ———— TR sprimarrcla e VIV
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"
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Crls es como VOS.
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3.2.1.5 VP Cuéadruples 3m x 3m: 210mm x 210mm.

| BTN TR TR Ty M
Huss el gﬁ#ruﬁgﬂ| % Kﬂ Wi
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: "“1, Cris tlene SIDA
Crls es como VOS.
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3.2.2 Piezas Promocién de la Muestra.

La promocién de la muestra se hara por dos caminos. El primero sera a través de prensa hecha por
diversos conductores de Canal 13 y de TN noticias. La segunda es a través de la grafica en diarios y
comunicacion en el Centro Cultural Recoleta.

3.2.2.1 Acciones de prensa.
Textos para los conductores

29y 30 de Noviembre:

Andy Kusnetzoff (29/11 Argentinos: Somos como somos) y Marcela Coronel (30/11 Hechiceras del
espectaculo)

Desde octubre la Fundacion Huésped esta en las calles con una campafia impresionante. Y estando a
unos dias del Dia internacional de la lucha contra el SIDA, va por una gran apuesta, que le perdamos el
miedo al enfermo.

La campafa cierra con una muestra en el Centro Cultural Recoleta, pero no es cualquier muestra. Desde
el 1 de diciembre y hasta mediados de mes se expondran fotografias sacadas por una variedad de fotégrafos
renombrados, que estuvieron fotografiando gente que tiene SIDA en su vida cotidiana. De ahi el nombre, no?
«Vivir con sida». Realmente algo muy interesante que no se pueden perder.

1 de Diciembre:

Catalina Dlugi ( TN noticias) y Maria Laura Santillan ( Telenoche)

Hoy en el dia Internacional de la lucha contra el SIDA la Fundacion Huésped nos invita a pasarlo de una
manera diferente. Un poco mas consciente, para que podamos vivir un poquito mas de cerca las experien-
cias de aquellos que tienen SIDA, verlos vivir, a través de fotos tomadas por fotégrafos argentinos renombra-
dos. Una muestra con el nombre bien puesto, «Vivir con sida» . Tal vez ver que somos igual que ellos, no?

Por eso no pueden dejar de ir con sus amigos, sus hijos o sus nietos al Centro Cultural Recoleta. Hasta
el 15 de diciembre tienen tiempo.

2y 10 de Diciembre:

Mario Pergolini ( 2/12 CQC) y Catlina Dlugi (10/12 TN noticias)

Increible la muestra «Vivir con sida» de la Fundacion Huésped. Realmente una fotos donde se nota el
toque de cada fotégrafo. Tienen tiempo de ir a verla hasta el 15 de Diciembre.

3.2.2.2 Afiche Centro Cultural Recoleta y folleto.

Ne sele hay que LUCHA > contra ol SIDA,

muchas veces hay que VIVI™? cen &l

VIVI LA MUESTRA

O G 50| fmm | 2L

Grugo Clarin publica

wrElil vaniva ol shla
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CULTURAL

TGN N sele hay que LUCHAP
confra el SIDA.

|CeNTRO

vVivir

con aldz

VIVI |A MUTSTRA
1° de Diciembre | Dia internacional de
la lucha contra el SIDA.

Www.huesped.org.a®i www.centroculturzlrecoleta.org
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Vivir con SIDA

~nuchas veces
hay que VIVE® cen &l

La Fundacion Huésped, el
Centro Cultural Recoleta y los
mejores fotografos del pais se
unieron para mostrarte como

vive una persona infectada
con el virus del SIDA.

Del 1° al 15 de Diciembre vas
a poder ver como es, qué
hace y como vive una
persona afectada por ésta
enfermedad.

En la muestra, el ojo
particular de cada fotografo te
va a mostrar como la vida de

una persona con SIDA se

parece a la tuya, y lo mas
importante: vas a asombrate

de cuanto se parece a vos.

Miles de personas conVIVEN
con el sida.
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3.2.2.3 Aviso Diarios.

CULTURAL

‘ CENTRO
RECOLETA

Ne selo hay que LUCHA cantra el SIDA,

muchas veces hay que VIV cen &l

VIVI LA MUESTRA

VIVIY

con sida

1° al 15 de Diciembre | Centro Cultural Recoleta | Junin 1930.

www.huesaed.arg.ari /www.centroculturalrecoleta.org

Mediida La razén
19.90 x 21.65

Al 80% del tamarfio real
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CENTRO

CULTURAL
RECOLETA

Ne sele hay que LUCHAR cantra el SIDA,

muchas veces hay que VIVE? cen &l

VIVI LA MUESTRA

| | [ |
1° al 15 de Diciembre | Centro Cultural Recoleta | Junin 1930. V I VI r

con sida

www huespec.org.ari /www.centroculturalrecoleta.org

Medida Clarin
19.90 x 21.65 Al 80% del tamario real
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Conclusion

A lo largo de la realizacion del Trabajo Final de Carrera pude desenvolverme de una manera profesional
aplicando muchos de los conocimientos aprendidos durante mi licenciatura.

Me resulto satisfactorio poder realizar un Trabajo Final de Carrera integral, en dénde pude exponer las
nociones fundamentales en cada una de las areas de la publicidad a la vez que desarrollarlas de un modo
profesional.

Gracias a poder llevar a cabo una investigacion, expuesta aqui a modo de brief, sumado a los conoci-
mientos asimilados en los cuatro afios de cursada obtuve las pautas necesarias para llevar a cabo la
totalidad del trabajo.

El tema elegido para este fue seleccionado debido a que, luego de una investigacién acerca de las
campafias de bien publico relacionadas con el HIV / SIDA, pude notar que no se hablaba mucho sobre la
discriminacién del enfermo lo cual es un nicho que se deberia explorar y trabajar en él.

Habiendo trabajado con la Fundacién Huésped como respaldo y con un presupuesto acorde a los mon-
tos que ellos manejan, es mi intencion con este trabajo presentarlo luego en la misma fundacién u otra con
similares caracteristicas para llevarlo a cabo.

Finalizada ya mi carrera universitaria y actualmente trabajando en Publicidad creo poder sentirme una
profesional que se esta desenvolviendo cada vez mas en esta tarea. Aplicando los conocimientos aprendi-
dos y absorbiendo aquellos que sélo se obtienen durante la etapa profesional estoy hoy explotando al
maximo mi capacidad para demostrar lo que una visién completa en esta profesion puede aportar a la vida
cotidiana de una Agencia de Publicidad.

Victoria Aixa de Frankenberg
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