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RESUMEN

Introduccion: La comunicacion en salud integra la capacidad de informar, incluir y
motivar a la poblacion sobre temas relacionados con la salud, cuyas funciones
incluyen la supervivencia del paciente, su salud general y especifica, y su bienestar
econdmico y social. Sin embargo, los distintos sistemas de salud pueden tener
fortalezas y limitaciones que requieren evaluacion sistematica, y en funcion de ello

proponer acciones de mejoras.
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Objetivo: valorar las perspectivas de comunicaciéon en salud en el entorno

guayaquileno, segun categorias de informacion, instruccion e integracion.

Métodos: investigacion descriptiva/explicativa de orden correlacional, estudiando
los criterios de profesionales de la salud (85 encuestados) sobre indicadores de

informacion, instruccién e integracion.

Resultados: La variable “Informacion” no presenté diferencias significativas
(p=0.762) al comparar los antecedentes con los datos de la presente investigacion,
mientras que las variables Instruccién (p=0.000) e Integracion (p=0.006) si

presentaron diferencias notables en detrimento de la presente investigacion.

Conclusiones: Se evidencia problemas notables de comunicacién en el personal de
salud guayaquileno, enfatizando en las variables de Instruccion e Integracion
relacionadas con la comunicacion. las perspectivas de acciones a mediano y largo
plazo deben encaminarse en términos prioritarios a mejorar el proceso de
comunicacion interna y externa entre el personal/profesional de la salud, los
directivos en los centros hospitalarios, y el proceso asociado de superacién
profesional, incluyendo los procesos de cooperacion entre los distintos actores del

sector salud.

Palabras clave: Comunicacion; Salud; Guayaquil.

ABSTRACT

Introduction: Health communication integrates the ability to inform, include and
motivate the population on health-related topics, whose functions include the
patient's survival, their general and specific health, and their economic and social

well-being. However, different health systems may have strengths and limitations
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that require systematic evaluation, and based on this, improvement actions must

be proposed.

Objective: to assess the health communication perspectives in the Guayaquil

environment, according to categories of information, instruction and integration.

Methods: descriptive/explanatory correlational research, studying the health
professional’s criteria (85 respondents) on information, instruction and integration

indicators.

Results: The variable “Information” did not present significant differences
(p=0.762) when comparing the background with the present research data, while
the variables Instruction (p=0.000) and Integration (p=0.006) did present notable

differences in detriment of the present research.

Conclusions: Notable communication problems are evident in Guayaquil health
personnel, emphasizing the Instruction and Integration variables related to
communication. The perspectives of medium and long-term actions must be
directed in priority terms to improve the internal and external communication
process between the staff/health professionals, the managers in the hospital
centers, and the associated process of professional improvement, including the

processes cooperation between the different actors in the health sector.

Keywords: Communication; Health; Guayaquil.
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Introduccion
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La comunicacién se ha considerado como un proceso esencial para el desarrollo
social del ser humano, el cual se manifiesta a través del lenguaje y los signos, al
poseer un propoésito definido como arte y técnica para influir y motivar al publico
desde el punto de vista individual, comunitaria e institucional.() El estudio de la
comunicacion posee un perfil multidisciplinar,?® donde la psicologia de la
comunicacion plantea dos grandes modelos de intervencioén, que incluye los
modelos de orientacién empirico/analitico y los modelos

tedricos/integracionistas.®

Para el caso especifico de la comunicacion en el entorno de la salud, Busse, y
Godoy para el caso latinoamericano, consideran débil la comunicacion en salud
publica, siendo necesario enforcarla desde varias aristas, con énfasis en
enmarcarla como un rol necesario interpersonal y motivador de conductas
positivas, como seria aquellas relacionadas con la donacién de sangre como
medida preventiva para solucionar problemas traumaticos, asi como para la
prevencion de enfermedades en la comunidad a través de la comunicacién social

y su proceso de interaccién/reaccién. 9

En la comunicacion siempre debe existir al menos dos interacciones, un mensaje
emisor y quien lo recibe, y en funcién de ello hay que establecer las pautas
necesarias para una interaccion efectiva, donde ambas partes interactien
eficientemente, el primero (emisor) con la capacidad de saber comunicar la idea, y
para el caso del segundo (receptor) su capacidad individual de interpretar, y
poderse influenciar con el mensaje que se pretende transmitir, que para el caso del
sistema de salud, se incluye la adopciéon de conductas saludables de tipo individual
y colectivas, conductas de prevencion, control de enfermedades y problemas

generales de salud.®
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Los fundamentos esenciales de la promocidn y prevencion en salud, parten de la
atencion primaria, e incluyen la voluntad politica, la participaciéon comunitaria y la

intersectorialidad.(”

Los procesos epidemioldgicos contemporaneos, como lo fue la pandemia por
COVID-19, el resurgimiento de enfermedades antes controladas, el incremento de
enfermedades degenerativas, de nuevos organismos infecciosos, y la resistencia
microbiana a los tratamientos tradicionales, entre otros, han permitido que el papel
de la comunicacién sea hoy dia imprescindible, mediante la interaccién
sujeto/sujeto, medios de comunicacién/masas, y las nuevas tecnologias de la
comunicacion que incluyen las redes sociales para la divulgacién, tratamiento
preventivo, y el implemento de medidas de contencidén/prevencion, las cuales
siempre son las mas afectivas a corto y largo plazo, teniendo presente que los
medios para la comunicacion incluye el uso de instrumentos para la transmision

de mensajes educativos, instructivos, y de alerta.®17)

Dentro de las competencias profesionales en el entorno de las ciencias de la salud,
la comunicacion es una de las ramas que mas influyen, y por ende requieren de una
evaluacién efectiva,('27® el proceso de evaluacion responde a los intereses e
inquietudes del evaluado, quien tiene la posibilidad de comunicarse con el
profesional de la salud para analizar posibles acuerdos, posibles deducciones de
sus padecimientos, y sobre todo céomo llevar a feliz término un tratamiento
sostenible luego de un diagndstico acertado;('® para lo cual, la evaluacion de las
competencias genéricas y sus habilidades profesionales es vital para lograr un alto
desempefio laboral,(''9 y eso incluye su proceso de comunicacion en cualquier

ambito.(2021)

La comunicacién en la salud incluye el estudio de diversos factores

interrelacionados, que encierran diversas categorias de la informacion, instruccion
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e integracion, tal y como lo especifica Bustamante,?? e incluye estrategias de
comunicacion para informar e influenciar en decisiones individuales vy
comunitarias,52% donde el papel de los medios de comunicacién juegan un rol
fundamental, y ello incluye las nuevas tecnologias de la informacién y las

comunicaciones,?429 y |as actitudes en relacion a ellas.?

Atendiendo a que la comunicacion resulta un proceso indispensable para la
interrelacion individual y comunitaria como seres sociales, la misma se materializa
a partir de la transmision de ideas, necesidades, experiencias y aspiraciones del
ser humano en el intercambio social.® Pero las interrelaciones poseen
especificidades que son influenciadas por numerosas variables, que incluye el
entorno especifico profesional, como es el campo de la salud. Por ello, y debido a
la escases de investigaciones en el campo de la salud, y mas especificamente en
el entorno ecuatoriano, la presente investigacion tiene como propdsito valorar las
perspectivas de comunicacion en salud en el entorno guayaquileno, segun

categorias de informacion, instruccion e integracion.

Métodos

La investigacion es de tipo descriptiva/explicativa de orden correlacional,
utilizando el enfoque cualitativo descrito en Bustamante,?? el cual considero tres
dimensiones de analisis (Informacién, Instrucciéon e Integraciéon) obtenido
mediante encuesta, los cuales se enfocaron en aspectos de la promocién de la
salud y la comunicacién en términos de percepciones de una muestra (85 sujetos)

seleccionada bajo un muestreo intensional no probabilistico.

Los encuestados firmaron su consentimiento informado, respetando el anonimato

de la informacién y los principios éticos para las investigaciones médicas de la
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declaracién de Helsinki. Los criterios de inclusiéon se relacionaron con: a) Ser
profesionales de la salud de la ciudad de Guayaquil y cantones préoximos como
Milagro (Provincia de Guayas, Republica del Ecuador); b) Experiencia laboral de al

menos 15 anos; ¢) haber tenido cargos administrativos en hospitales.

El cuestionario implementado siguidé las pautas aproximadamente que utilizé
Bustamante@? para el entorno madrilefio, con las adaptaciones pertinentes para
ser empleado en el caso ecuatoriano, y lograr una comparacion mas fidedigna con
la presente investigacion. El cuestionario se implementé a partir de instrumentos
validados como la Escala de Medicion de la identificacion Organizacional,?® el
Cuestionario de Medicion del Clima de Comunicacion,?%39 y |a Escala de
Marqués.®) Todos los cuestionarios incluyeron preguntas de informacion (C6mo
fluye la informacién en las instituciones de salud), para medir instruccién (Cémo
se comporta la comunicacion en funcién de la instruccion o superacion del
personal de salud), y para medir integracion (Como se integran comunicativamente
el personal de la salud). Los puntajes emitidos por los profesionales encuestados
se basaron en una escala tipo Likert, donde 1 fue el menor puntaje, y 5 el maximo

puntaje.

Para la tabulacion de los datos se utilizé Microsoft Excel 2021, y para establecer
las comparaciones pertinentes el SPSS v25, empleando estadistica no paramétrica
al no existir normalidad en la distribucion de los datos, utilizando especificamente

la Prueba U de Mann-Whitney (p<0.05).

Resultados

La tabla 1 evidencia los resultados alcanzados mediante encuesta de la variable

de analisis “Informacion”. Atendiendo a los resultados declarados en la fuente de
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investigacion consultada (Puntaje Original), y su comparacién con los resultados
emitidos por los encuestados en la presente investigacion (Puntaje 2), la tabla 2 no
evidencia diferencias significativas en el nivel presentado en ambas
investigaciones (p=0.722), aunque el rango promedio fue menor en la muestra de
profesionales de la salud del cantén Guayas (9,10), indicativo de items de menor

puntaje.

La categoria de la variable Informacién con mayor nivel en los antecedentes fue de
3,74, perteneciente a “A través de los canales internos recibo informacién acerca
de la promocién de la salud”, indicativo de un nivel aceptable para el entorno

madrileno, que cae a 3,21, un nivel aceptable para el entorno guayaquileno.

Destaca igualmente, como la comunicacion es aceptable en términos de conocer
los integrantes de las instituciones madrilenas los objetivos de la organizacién
(3,55), lainformacion recibida por los medios de comunicacion (3,05) y los canales
internos sobre los servicios que presta la organizacién de salud (3,52), asi como
que la mayor informacion se obtiene de los companieros de trabajo (3,69); entre
otros, siendo en la mayoria de los casos menor los puntajes que se obtienen en la
presente investigacién en comparacion con el estudio en Madrid-Salud, con
excepcion de “la informaciéon que me interesa la obtengo de mis companeros de
trabajo” (4,2), la informacion recibida a través de los canales internos (3,56) y como
la informacioén relacionada con la misién, vision y valores de la organizacién se
recibe a través ellos (4,21). Mientras que en las categorias comunicativas de como
los canales internos se recibe informacion acerca del impacto social,
posicionamiento y satisfaccion de los usuarios (1,8), y de los logros y dificultades

de la organizacion (1.9) fueron los peores indicadores en la presente investigacion.

Para el caso de la variable “Instruccion”, todos los indicadores de Madrid-Salud

(Puntaje Original) fueron superiores a la presente investigacion, existiendo una
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notable diferencia significativa (Tabla 3: p=0.000). En términos de valores
problémicos, los peores puntajes se evidencian en las categorias comunicativas
sobre la calificacion a la oferta de formacién en habilidades de comunicacién, y
sobre cémo se reciben las ofertas de capacitacion por parte de la empresa en
trabajo en equipo (1,49), asi como la poca disponibilidad de recibir ofertas de
capacitacion por parte de la empresa en desarrollo de habilidades de comunicacién

para el trabajo de promocién de la salud (1,85).

Para el caso de la variable “Integracion”, también se evidenciaron diferencias
significativas (Tabla 4: p=0.006) en detrimento de la presente investigacion, la cual
evidencid iguales o menores puntajes promedio en todas las categorias de estudio,
con excepcion de la categoria “Acudo a otras personas para que me ayuden en mis
tareas cuando tengo excesiva carga de trabajo” (3,9), Las peores categorias
descritas en la presente investigacion para la variable comunicativa “Integracion”,
se evidencian en “Esta empresa tengo amplias oportunidades de participar en las

decisiones que se toman (2,1) muy baja para la presente investigacion.

Igualmente, para el caso de la presente investigacion, son muy bajas las categorias
de motivacién (Existen personas en mi trabajo que siempre me estan animando),
con un puntaje medio de 2,4, la veracidad en los planteamientos de los directivos
(Cuando los directivos de la empresa nos informan algo, creo que lo que dicen es
verdad), con un puntaje promedio de 2,5, y el miedo a pedir consejo (2,8) e

informacion (2,9) a los companieros de las instituciones de salud.

Tabla 1- Puntajes de la categoria Informacioén, Instruccién e Integracion

[tems evaluados: Informacién Puntaje Puntaje
Original 2
Los objetivos de esta organizacién son conocidos por todos los empleados 3,55 2,51
La informacién que recibimos por los medios de comunicacion de la empresa es de gran 3,05 2,01
interés.
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La mayoria de la informacion que me interesa la obtengo de mis companieros de trabajo 3,69 42

A través de los canales internos recibo informacion acerca de los logros y dificultades 3,15 1,9

de la organizacién

A través de los canales internos recibo informacién acerca de los servicios que presta 3,52 3,56

la organizacion.

A través de los canales internos recibo informaciéon acerca del impacto social, 3,02 1,8

posicionamiento y satisfaccion de los usuarios

Através de los canales internos recibo informacién acerca de la mision, vision y valores 3,15 421

de la organizacion

A través de los canales internos recibo informacion acerca de la planeacion, direccién 2,95 2,02

y control de la organizacion.

A través de los canales internos recibo informacion acerca de la promocién de la salud. 3,74 3,21
ftems evaluados: Instruccién Puntaje Puntaje

Original 2

Recibo ofertas de capacitaciéon por parte de la empresa en bases tedricas de la 3,45 3,03

promocion de la salud.

Recibo ofertas de capacitacion por parte de la empresa en preparacion y realizacién de 3,40 3,02

intervenciones en promocién de la salud.

Recibo ofertas de capacitacion por parte de la empresa en desarrollo de habilidades de 3,34 1,85

comunicacién para el trabajo de promocioén de la salud.

Recibo ofertas de capacitacion por parte de la empresa en trabajo en equipo. 341 1,49

Calificacion a la oferta de formacion en bases teéricas de promocion de la salud. 3,44 1,89

Calificacion a la oferta de formacidn en trabajo en equipo. 343 1,54

Calificacion a la oferta de formacidn en preparacion y realizacién de intervenciones de 3,39 2,58

promocion de la salud.

Calificacion a la oferta de formacion en habilidades de comunicacion 3,36 1,49
[tems evaluados: Integracién Puntaje Puntaje

Original 2

Yo le doy informacion a otros compaiieros cuando lo necesitan. 4.4 39

Yo le pido informacién a otros compaiieros cuando lo necesitan 4,5 2,9

Yo le pido consejo a otros companferos cuando lo necesito. 4,5 2,8

Hablo con alguna persona de otros servicios o departamentos sobre temas de trabajo 38 3,7

que puedan mejorar el funcionamiento de mi trabajo.

Acudo a otras personas para que me ayuden en mis tareas cuando tengo excesiva carga 3,7 39

de trabajo.

Otras personas acuden a mi para que les ayude en sus tareas cuando tienen excesivas 39 39

cargas de trabajo.
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Existen personas en mi trabajo que siempre me estan animando. 3,8 24
Formo parte y estoy integrado en los procesos de promocion de la salud que desarrolla 39 3,1
mi organizacion.

Cuando los directivos de la empresa nos informan algo, creo que lo que dicen es verdad. 3,2 2,5
En esta empresa tengo amplias oportunidades de opinar y dar mis sugerencias. 3,3 3,1
En esta empresa tengo amplias oportunidades de participar en las decisiones que se 2,7 2,1
toman.

Mis companieros de trabajo estan abiertos a las sugerencias que yo hago. 39 3,1
Creo que cuando mis compaferos de trabajo me dicen algo, ellos me dicen la verdad. 4 3,1

Fuente del Puntaje Original: Bustamante®@?.

Fuente del Puntaje 2: Elaboracion Propia

La tabla 2 evidencia las comparaciones establecidas con la fuente primaria
consultada (Bustamante), y los resultados de la presente investigacion
(Investigacion), sin existir diferencias significativas (p=0.762), aunque con un
rango promedio menor para el caso de la presente investigacion, existiendo la

necesidad de particularizar esas diferencias segun la categoria de andlisis.

Tabla 2- Resultados correlacionales de la variable Informacion

[CD) ev-ne |

Rangos
Grupo N Rango promedio | Suma de rangos
Informacién | Bustamante 8 10,00 80,00
Investigacion 10 9,10 91,00

Total 18

Estadisticos de prueba®
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Informacion
U de Mann-Whitney
36,000
W de Wilcoxon
91,000
z
-356
Sig. asintotica(bilateral)
722
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)]
762°
a. Variable de agrupacién: Grupo
b. No corregido para empates.

La tabla 3 evidencia diferencias significativas al comparar las categorias

analizadas de la variable “Instruccion” (p=0.000), siendo muy menor el rango

promedio alcanzado en la presente investigacion (4,50), lo cual evidencia un bajo

puntaje en la comunicacién que implica la instruccion del personal de salud.

Tabla 3- Resultados correlacionales de la variable Instruccion

Rangos

Grupo.

Instruccion promedio rangos

N Rango Suma de

Instruccio
n

Bustamante 8 12,50 100,00

Investigacion 8 450 36,00

Total

16

Estadisticos de prueba®

Instruccién
U de Mann-Whitney
,000
W de Wilcoxon
36,000
yA
-3,363
Sig. asintética(bilateral)
,001
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)]

,000°

a. Variable de agrupacion: Grupo. Instruccién

b. No corregido para empates.

Para el caso de la tabla 4, también se evidencian diferencias significativas

(p=0.006) en detrimento de un puntaje promedio menor en la presente
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investigacion (9,46), indicativo de un bajo puntaje en la variable comunicativa de

Integracion del personal de salud guayaquileno.

Tabla 4- Resultados correlacionales de la variable Integracion

Rangos
Grupo.Integracion N Rango Suma de
promedio rangos
Integracié Bustamante 13 17,54 228,00
n Investigacion 13 9,46 123,00
Total 26
Estadisticos de prueba®

Integracién
U de Mann-Whitney
32,000
W de Wilcoxon
123,000
Z
-2,715
Sig. asintotica(bilateral)
,007
Significacion exacta [2*(sig. unilateral)]
,006°
a. Variable de agrupacién: Grupo. Integracién
b. No corregido para empates.

Discusion

Atendiendo a los antecedentes de investigacién consultados, la comunicacion
siempre ha estado presente en los distintos niveles de atencion de salud,(”) a través
de la participacion de los diferentes actores que intervienen en el proceso. La
educacion, la promocién de la salud, y la superacién del personal profesional e
incluso el paciente, permite proporcionarle a la poblaciéon los medios
imprescindibles para mejorar su salud individual y comunitaria, ejerciendo un

control mas optimo.?

Las comparaciones con los resultados obtenidos en los antecedentes de la
investigacion, en especifico lo logrado por Bustamante,?? evidencian que para el

entorno madrileno la comunicacion interna se considera de forma general como
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una estrategia clave para alcanzar los objetivos institucionales, relacionandose
con areas mas desarrolladas de comunicacién en salud, como es el caso de la
relacion médico/paciente,®3 el periodismo sanitario o la comunicacion en tiempos
de crisis, (3439 cuyo fin es apoyar desde la comunicacion el perfeccionamiento de

los procesos de salud individual y colectiva.

Los fines contemporaneos de la comunicacién en salud se deben enfocar en la
prevencion en salud, mas que en el asistencialismo y la curacion, y en ello el
proceso de comunicacién posee una elevada importancia, Por ello, los resultados
evidenciados en Bustamante?? sobre la promocién de la salud a través de los
canales internos, es una categoria fundamental de la variable “Informacion”,
calificada con un puntaje promedio entre medio y alto (3,74), similar a la obtenida

en la presente investigacion (3,21), aunque con un nivel promedio inferior.

Especificamente, otras de las variables de importancia en el proceso de
comunicacion se relacionan con el nivel de conocimiento que posean sus actores
sobre los propdsitos sociales, el posicionamiento y el nivel de satisfaccion de los
usuarios, para lo cual puede contribuir el uso efectivo de los medios de
comunicacion internos y externos, asi como las nuevas tecnologias,?¥ que puede

incluir las redes sociales.2%

Por demas, también en el proceso de comunicacién se hace necesario la
integracion de los actores en su entorno de salud,®73%) donde los procesos de
superacion profesional, o perfeccionamiento y actualizacion de los conocimientos
del personal médico, son esenciales para el perfeccionamiento 6ptimo del proceso
de atencion en salud.® Por ello, Bustamante @2 utiliza indicadores que analizan
como individualmente y colectivamente se gestiona y comparte la informacién con
otros companeros del sistema de salud, que incluye la solicitud de consejos

profesionales en especifico, el nivel de motivacion entre el personal laboral, la
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participacion interna en los procesos de promocion de la salud, y la necesidad de
confiar en las competencias de los directivos que gestionan los centros de salud,
todo ello relacionado con el proceso de comunicacién interno, de por si mucho mas
afectado en el entorno guayaquilefio, segun los resultados obtenidos en la
presente investigacion, que para el caso de la variable “Integracién” posee puntajes

promedios bajos.

Las fortalezas de la presente investigacion se relacionan directamente con la
originalidad del tema para el entorno ecuatoriano en general, y mas especifico para
el proceso comunicativo en el sistema de salud guayaquilefio. Al no evidenciarse
antecedentes primarios de la investigacion en el entorno nacional, otras fortalezas
se relacionan con la posibilidad de comparar los resultados con los hallazgos de
Bustamante,?? realizados en un pais del primero mundo, lo cual permite establecer
las comparaciones pertinentes, para reproducir de ser necesario, las ventajas
foraneas y acciones efectivas con las adaptaciones pertinentes que requiere la

Republica del Ecuador.

Por otra parte, las limitaciones de la investigacion se relacionan con la posibilidad
de errores en algunas categorias de analisis, dado que los criterios de los
especialistas consultados son de caracter autopercibido, y la muestra de estudio
no puede declararse como representativa de la poblacién de los especialistas en
salud del Cantén del Guayas, para lo cual hay que tener precaucion en los datos
obtenidos, evidenciando la necesidad de sequir profundizando en la presente

investigacion, con énfasis en el estudio de otras provincias ecuatorianas.

Consideraciones finales
La presente investigacion evidencia problemas notables de comunicacién en el
personal de salud guayaquilefio, atendiendo a los criterios que tienen los

profesionales de la salud encuestados, enfatizando en las variables de Instruccién
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e Integracién relacionadas con la comunicacion. En tal sentido, las perspectivas de
acciones a mediano y largo plazo deben encaminarse en términos prioritarios a
mejorar el proceso de comunicacién interna y externa entre el personal/profesional
de la salud, los directivos en los centros hospitalarios, y el proceso asociado de
superacion profesional en términos de calidad, divulgacion y accesibilidad a cursos
especializados, incluyendo los procesos de cooperacion entre los distintos actores

del sector de la salud.
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