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Resumen

La comunicaci6én externa constituye un factor determinante en el posicionamiento institucional de las organizaciones sanitarias
y en la construccidn de vinculos sostenibles con sus publicos de interés. El presente estudio tuvo como objetivo determinar la
incidencia de la comunicacion externa de tres hospitales de EsSalud en Arequipa sobre el relacionamiento con sus asegurados
durante el aflo 2024. La investigacién adopt6 un enfoque cuantitativo, alcance correlacional y disefio no experimental de corte
transversal. Lapoblacidn estuvo constituida por 356 401 asegurados de los hospitales Edmundo Escomel, Carlos Seguin Escobedo
y Yanahuara III. Mediante muestreo probabilistico estratificado se conformé una muestra de 400 participantes, distribuidos
entre las tres instituciones. La recoleccién de datos se realizé mediante un cuestionario estructurado con escala de Likert. Los
resultados muestran que la comunicacion externa es percibida como deficiente o inexistente por la mayoria de asegurados en los
tres hospitales. La prueba de correlacién de Spearman evidenci6 una incidencia moderada pero estadisticamente significativa
sobre el relacionamiento institucional, con coeficientes que oscilan entre r=0.496 (Hospital Carlos Seguin) y r=0.540 (Hospital
Edmundo Escomel), con p=0.000 en los tres casos. Se concluye que mejorar los mecanismos de comunicacién externa —tanto
interpersonales como digitales— contribuiria de forma directa al fortalecimiento del vinculo entre EsSalud y sus asegurados.

Palabras clave: comunicacién externa, relacionamiento institucional, EsSalud, hospitales ptblicos, asegurados, comunicacion
de riesgo.

Abstract

External communication is a key factor in the institutional positioning of health organizations and in the construction of
sustainable bonds with their stakeholders. This study aimed to determine the incidence of external communication from
three EsSalud hospitals in Arequipa on their relationship with insured users during 2024. The research adopted a quantitative
approach, correlational scope, and non-experimental cross-sectional design. The population consisted of 356,401 insured
persons from Edmundo Escomel, Carlos Seguin Escobedo, and Yanahuara III hospitals. A stratified probabilistic sample of
400 participants was selected, distributed across the three institutions. Data were collected using a Likert-scale structured
questionnaire. Results show that external communication is perceived as deficient or absent by the majority of insured users
in all three hospitals. Spearman’s correlation test revealed a moderate but statistically significant incidence on institutional
relationships, with coefficients ranging from r=0.496 (Carlos Seguin Hospital) to r=0.540 (Edmundo Escomel Hospital), with
p=0.000 in all three cases. It is concluded that improving external communication mechanisms—both interpersonal and
digital—would directly contribute to strengthening the bond between EsSalud and its insured members.

Key words: external communication, institutional relationship, EsSalud, public hospitals, insured users, risk communication.
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1. Introduccién

La comunicacién externa de las instituciones sanitarias publicas
cumple un rol estratégico que trasciende la mera difusion infor-
mativa: constituye el medio a través del cual una organizacién pro-
yecta su identidad, gestiona su reputacidn y construye relaciones
de confianza con sus grupos de interés. En el caso de EsSalud en
Arequipa, esta funcién adquiere una relevancia particular dado el
volumen de asegurados que atiende y las condiciones de saturacion
hospitalaria caracteristicas del sistema ptblico de salud peruano.

Segun Portillo (2012), la comunicacién externa comprende todos
los procesos de transferencia de informacién dirigidos a audien-
cias situadas fuera del &mbito organizacional, entre ellas usuarios,
medios de comunicacién y actores sociales. En las instituciones
hospitalarias, esta comunicacién abarca desde los canales digita-
les —portales web, redes sociales, aplicativos moéviles— hasta los
mecanismos interpersonales que se producen entre el personal
asistencial y los pacientes. Molina (2016) distingue dos grandes
categorias en este campo: la comunicacién publica, orientada a la
ciudadania en general, y la comunicacién comercial, enfocada en
actores con vinculos directos con la institucién.

En el contexto especifico de EsSalud Arequipa, investigaciones pre-
vias han detectado deficiencias estructurales en la gestién comu-
nicacional. Campoverde (2018) identifico, en el Policlinico Victor
Larco Herrera, que los principales problemas reportados por los
usuarios se vinculaban directamente con deficiencias comunicati-
vas del personal asistencial y dificultades de acceso a la informa-
cion institucional. Por su parte, Pacheco (2022) document6 que du-
rante el periodo de pandemia el Hospital de Huaycan present6 una
comunicacion externa que requeria mejoras urgentes, dado que el
personal no estaba preparado para gestionar adecuadamente los
flujos informativos en situaciones de crisis.

Desde una perspectiva tedrica mas amplia, Cabrera (2012) sefia-
la que los propdsitos fundamentales de la comunicacién externa
institucional incluyen el fortalecimiento de las relaciones con la
poblacidn, la generacion de confianza y la difusiéon oportuna de in-
formacion sobre los servicios disponibles. En el &mbito sanitario, la
Organizacién Panamericana de la Salud (2017) ha enfatizado que
la gestién comunicacional en situaciones de emergencia y desastre
exige planificacién anticipada, identificaciéon de canales alternati-
vos y mecanismos de monitoreo continuo.

El relacionamiento institucional, entendido como el conjunto de
estrategias orientadas a generar vinculos de confianza y reciproci-
dad con los grupos de interés, ha sido conceptualizado por Calidda
(2015) como un proceso continuo de comunicacién e intercambio
de informacién. Rincén (2017) subraya que este proceso depende
tanto del interés de la organizacién hacia sus stakeholders como del
poder e influencia que estos ejercen sobre ella. En el sector salud, la
calidad de este relacionamiento condiciona directamente la satis-
faccion del usuario, su percepcidn de la instituciéon y su disposicién
a adherirse a los protocolos de atencién.

Frente a este panorama, la presente investigaciéon se orientd a
responder la siguiente pregunta: ;cudl es la incidencia de la co-
municacidn externa de los hospitales de EsSalud Arequipa en el
relacionamiento con los asegurados? El objetivo fue determinar
dicha incidencia en los hospitales Edmundo Escomel, Carlos Seguin
Escobedo y Yanahuara III durante el afio 2024, con la hipétesis de
que la comunicacién externa ejerceria una influencia moderada —
aunque no plenamente eficiente— sobre el relacionamiento insti-
tucional.

2. Marco teorico

2.1 Comunicacioén externa en instituciones de salud pu-
blica

La nocién de comunicacién externa como practica estratégica ha
sido ampliamente desarrollada en la literatura organizacional. Fer-
nandez (2013) la define como el conjunto de mensajes disefiados
y planificados al interior de una organizacién con el propdsito es-
pecifico de proyectarse hacia el exterior. Esta definicion enfatiza el
caracter intencional y planificado de la comunicacién institucional,
lo que implica la necesidad de politicas, protocolos y recursos des-
tinados a su gestion.

Bartoli (1992, citado en Montoya y Ulloa, 2012) distingue tres mo-
dalidades fundamentales de comunicacién externa en las organi-
zaciones: la operativa, orientada a la interaccién directa con los
usuarios en espacios como centros de atencién y redes sociales; la
estratégica, que implica el desarrollo de iniciativas de mejora basa-
das en referencias comparativas con otras instituciones exitosas; y
la de notoriedad, cuya finalidad es proyectar la imagen institucio-
nal a través de la presentacion de logros y reconocimientos. En el
ambito hospitalario, estas tres dimensiones deben articularse para
garantizar una comunicacién coherente, accesible y orientada a la
generacion de confianza.

Un componente especialmente relevante en el contexto sanitario
es la comunicacién de riesgo. La Organizaciéon Panamericana de la
Salud (2009, citado en Condori, 2024) la define como un proceso
dindmico e integral que implica el analisis de diversos escenarios,
la identificacién de aliados y colaboradores, el fortalecimiento de
capacidades institucionales y la implementaciéon de mecanismos de
monitoreo y control. Su propdsito central es minimizar los efectos
de las emergencias o situaciones criticas en términos de vidas hu-
manas y bienestar colectivo. La Organizacién Mundial de la Salud
(2008) ha establecido seis normas para la comunicacién en brotes
epidémicos: confianza, anuncios tempranos, transparencia, escu-
cha activa al publico, planificacién y comunicacion de acciones con-
cretas.

Zapata (2015) sefiala que las instituciones modernas requieren
profesionales en comunicacién que comprendan tanto la teoria
como la practica de las estrategias comunicativas. La creacion de
vinculos con el publico implica contribuir al desarrollo sostenible
de la comunidad, lo que a su vez construye reputacién institucio-
nal. En los hospitales publicos peruanos, esta perspectiva contrasta
frecuentemente con la realidad operativa, caracterizada por limita-
ciones presupuestarias, sobrecarga asistencial y escasa formacién
comunicacional del personal no especializado.

2.2 Relacionamiento institucional con grupos de interés

El relacionamiento con los stakeholders —concepto proveniente
del campo de la responsabilidad social empresarial— ha adquirido
creciente relevancia en las instituciones publicas de salud. Quinta-
na (2020) subraya que la coordinacion continua y acordada con los
grupos de interés es fundamental desde una perspectiva estratégi-
ca, ya que permite traducir sus expectativas en acciones concretas
de gestion. En el caso de los hospitales, los asegurados constituyen
el grupo de interés primario, cuya percepcion del servicio condicio-
na la legitimidad social de la institucidn.

Zarate, Beltran y Gonzalez (2020) identifican tres modelos de re-
lacionamiento organizacional: el de participaciéon informativa o
relacidn unidireccional, donde la organizacién adopta un enfoque
consultivo; el de integracién de los grupos de interés en la toma
de decisiones, que implica una participacion activa de los stakehol-
ders; y el modelo sistematico e integral, compuesto por cuatro eta-
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pas que enfatizan el didlogo y la correspondencia permanente con
los grupos de interés. En el contexto de EsSalud, el predominio del
primer modelo —con limitada participacién de los asegurados—
representa un obstaculo estructural para el fortalecimiento del re-
lacionamiento institucional.

Los principios fundamentales del relacionamiento institucional
en salud incluyen la colaboracién mutua, el respeto a los pacien-
tes, la provision de informacién clara y concisa, y la flexibilidad del
personal en la gestién de las interacciones. La ISO 26000 (2011)
establece que el relacionamiento comunitario debe reconocer las
caracteristicas Unicas de cada territorio y asumir responsabilidad
por los efectos sociales de las acciones organizacionales. Este en-
foque implica un comportamiento ético y abierto que vaya mas alla
del cumplimiento normativo.

3. Metodologia
31 Diseiio y enfoque

La investigacion adopté un enfoque cuantitativo, con disefio no ex-
perimental de corte transversal y alcance correlacional. Este tipo
de disefio resulté apropiado dado que el objetivo fue determinar
la incidencia entre las variables comunicacién externa y relaciona-
miento institucional sin introducir manipulacién sobre ninguna de
ellas, y en un momento temporal acotado (2024). El método em-
pleado fue el hipotético-deductivo, partiendo de la hipdtesis de que
la comunicacién externa de los hospitales de EsSalud ejerce una
incidencia moderada sobre el relacionamiento con los asegurados
(Hernandez y Mendoza, 2018).

3.2 Poblacion y muestra

La poblacidn total estuvo conformada por 356 401 asegurados de
los tres hospitales de EsSalud en Arequipa seleccionados para el es-
tudio. La muestra se estableci6 mediante formula estadistica para
poblaciones conocidas y muestreo probabilistico estratificado, re-
sultando en 400 participantes distribuidos proporcionalmente de
la siguiente manera:

Hospital | Edmundo Escomel 114
Hospital Nacional Carlos Seguin Escobedo 85
Hospital lll Yanahuara EsSalud 201

Total 400

Tabla 1. Distribueion muestral por hospital. Fuente: elaboracion propia (2024).
3.3 Técnica e instrumento

La técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento aplicado con-
sistié en un cuestionario estructurado con escala de Likert de cinco
alternativas: Nunca, Casi nunca, A veces, Casi siempre y Siempre.
El instrumento se organizé en torno a dos variables: comunicacién
externa —con las dimensiones importancia, tipos, categorias, obje-
tivos, herramientas, comunicacién de riesgo y propésitos— y rela-
cionamiento —con las dimensiones importancia, modelos, princi-
pios, pensamiento estratégico, niveles y habilidades—. La validez
del cuestionario fue establecida mediante juicio de tres expertos y
la confiabilidad se determiné con el coeficiente Alfa de Cronbach
aplicado a una prueba piloto.

3.4 Procesamiento de datos

Los datos fueron procesados con el programa SPSS version 27. Se
emplearon estadisticas descriptivas (frecuencias y porcentajes)
para caracterizar cada variable y sus dimensiones, y la prueba de
correlacion Rho de Spearman para contrastar la hipétesis. La elec-

cion de esta prueba no paramétrica se fundament6 en los resulta-
dos de la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, que arro-
jo valores de significancia de p=0.000 en los tres hospitales para
ambas variables, evidenciando que los datos no siguen una distri-
bucién normal.

4. Resultados

4.1 Comunicacion externa: percepcion de los asegurados
El andlisis descriptivo de la variable comunicacién externa revela
un patron consistente en los tres hospitales analizados: la percep-
ciéon predominante entre los asegurados es que la comunicacién
externa institucional es practicamente inexistente o muy deficiente.
En el Hospital Edmundo Escomel, el 85.1% de los participantes
indicé que casi nunca percibe evidencias de comunicacién exter-
na institucional, mientras que solo un 14.0% sefial6 que a veces la
identifica. En el Hospital Nacional Carlos Seguin Escobedo el patrén
es similar: el 89.4% de los encuestados respondié casi nunca y el
10.6% a veces. La situacidn es atin mas critica en el Hospital Yana-
huara III, donde el 82.1% indicé casi nunca y inicamente el 17.4%
seflal6 que a veces percibe comunicacién externa, con un marginal
0.5% que la percibe casi siempre.

En lo que respecta a la dimensién comunicacién de riesgo —aspec-
to especialmente relevante en el ambito hospitalario—, los datos
del Hospital Yanahuara III revelan que el 44.3% de los asegurados
indica que casi nunca percibe comunicacién de riesgo en los cana-
les institucionales, el 46.3% sefiala que solo a veces, el 9.0% res-
ponde que nunca y Gnicamente el 0.5% indica casi siempre. Datos
analogos se obtuvieron en los hospitales Escomel y Carlos Seguin,
confirmando que la gestién de la comunicacién de riesgo constitu-
ye una de las dimensiones més deficitarias en los tres nosocomios
estudiados.

Respecto al uso de herramientas digitales —especificamente re-
des sociales como canal de comunicacién con los asegurados— el
54.7% de los encuestados del Hospital Yanahuara III indicé que a
veces EsSalud utiliza estos medios para comunicarse, mientras que
el 39.3% seflal6 que casi nunca lo hace. Esta percepcién sugiere
que, si bien existe algiin nivel de presencia digital, esta no alcanza a
constituir un canal de comunicacién efectivo y sostenido.

4.2 Relacionamiento institucional: percepcion de los ase-
gurados

El andlisis de la variable relacionamiento muestra igualmente una
percepciéon predominantemente negativa entre los asegurados. En
el Hospital Edmundo Escomel, el 86.8% de los encuestados indicé
que casi nunca estd de acuerdo con las formas de relacionamien-
to que practica la institucion; solo el 11.4% sefialé que a veces. En
el Hospital Carlos Seguin, el 85.9% también respondi6 casi nun-
ca, mientras que en el Hospital Yanahuara III esta cifra alcanzé el
85.6%.

A nivel de dimensiones, la que genera mayor preocupacion es la de
principios del relacionamiento. En el Hospital Escomel, el 89.5% de
los asegurados indicé que casi nunca el relacionamiento con el per-
sonal de EsSalud se fundamenta en principios de colaboraciéon mu-
tua, informacién clara y respeto; en el Hospital Carlos Seguin esta
cifra fue de 88.2% y en Yanahuara III alcanzé el 90.0%. La dimen-
sién niveles también presenta resultados criticos: en el Hospital
Escomel el 87.7% sefial6 que casi nunca son correctos los niveles
de relacionamiento manejados por la institucién, porcentaje que se
eleva al 83.6% en Yanahuara III.

En contraste, la dimensiéon pensamiento estratégico del relaciona-
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miento presenta una distribucidn ligeramente mas favorable: en el
Hospital Escomel el 75.4% indic6 que a veces el hospital muestra
pensamiento estratégico en su relacionamiento, frente al 14.0%
que sefal6 nunca. Este resultado relativo sugiere que los asegura-
dos perciben cierta intencién institucional en materia de relaciona-
miento, aunque no la consideran suficientemente concretada en la
practica cotidiana.

4.3 Relacion entre comunicacion externa y relaciona-
miento institucional

Para comprobar la hipétesis de investigacion se aplico la prueba de
correlacion de Spearman tras verificar mediante Kolmogorov-Smir-
nov que los datos de ambas variables no siguen una distribucién
normal (p=0.000 en los tres hospitales). Los resultados de la corre-
lacion se presentan en la tabla 2.

Rho de Sig. (bilateral) Interpretacion
Spearman

Edmundo Escomel (n=114) 0.540* 0.000 Incidencia moderada
positiva

Carlos Seguin Escobedo (n=85) 0.496™ 0.000 Incidencia moderada
positiva

Yanahuara Ill (n=201) 0517 0.000 Incidencia moderada
posifiva

Tabla 2. Pruebas de correlacion de Spearman enire comunicacion externa y relacionamiento por hospital. =
p<0.01. Fuente: elaboracion propla (2024)

Los tres coeficientes de correlaciéon obtenidos —0.540, 0.496 y
0.517— se ubican en el rango de incidencia moderada positiva, con
niveles de significancia estadistica de p=0.000 en los tres casos. Es-
tos resultados confirman la hipétesis de investigacidn: existe una
incidencia moderada y estadisticamente significativa de la comuni-
cacion externa en el relacionamiento institucional de los hospitales
de EsSalud Arequipa con sus asegurados. La magnitud moderada
del coeficiente indica que, si bien la comunicacién externa influye
en el relacionamiento, existen otros factores —calidad asistencial,
tiempos de espera, infraestructura— que también determinan la
percepcidn del asegurado.

5. Discusion

Los hallazgos de esta investigacion confirman que la comunicacién
externa de los hospitales publicos de EsSalud en Arequipa presenta
deficiencias sustantivas que se traducen en una incidencia mode-
rada —mas no alta— sobre el relacionamiento con los asegurados.
Este resultado es coherente con lo documentado por investigacio-
nes previas en el ambito nacional. Adrianzén (2020) sefial6 que la
comunicacion externa de las entidades de salud peruanas se torné
especialmente critica en el contexto de la pandemia por COVID-19,
identificando como prioridades la generacién de confianza, empa-
tia y reconocimiento entre los usuarios. La presente investigacion,
realizada cinco afios después, indica que estas prioridades siguen
sin ser cubiertas de forma satisfactoria en los hospitales analizados.
En un sentido similar, Villavicencio (2014) documenté que la au-
sencia de una politica de comunicacién externa efectiva en la Policia
Nacional del Peru generaba percepciones negativas entre la ciuda-
danfa, situacion que guarda estrecha analogia con lo encontrado en
EsSalud Arequipa: el personal institucional casi nunca se identifica
con la institucién ni proporciona informacion clara y concreta a los
asegurados. Esta continuidad entre contextos diferentes sugiere
que se trata de un problema estructural del sector publico peruano
antes que de una deficiencia exclusiva del sistema sanitario.

Los datos sobre comunicacién de riesgo son especialmente preo-
cupantes desde una perspectiva de salud publica. La Organizacién
Panamericana de la Salud (2017) y la OMS (2008) coinciden en que
la planificacién comunicacional en situaciones de emergencia es un
componente no negociable de la gestion hospitalaria. Sin embargo,

los resultados de este estudio revelan que entre el 44% y el 50% de
los asegurados percibe que esta dimension especifica de la comu-
nicacién externa casi nunca se activa en los hospitales estudiados.
Esta brecha entre los estandares internacionales y la practica ins-
titucional real representa un riesgo sanitario que merece atenciéon
prioritaria por parte de las autoridades de EsSalud.

Desde la perspectiva del relacionamiento, los resultados son con-
sistentes con el diagndstico de Zarate, Beltran y Gonzalez (2020),
quienes identifican el modelo de participacion unidireccional como
el predominante en las organizaciones latinoamericanas con ges-
tion poco madura de sus grupos de interés. En EsSalud Arequipa, la
percepcion mayoritaria de que el personal casi nunca incluye a los
asegurados en la toma de decisiones ni identifica sus necesidades
apunta precisamente a este modelo limitado de relacionamiento. La
superacion de este enfoque requeriria transitar hacia modelos mas
participativos e integradores, tal como recomienda la ISO 26000
(2011).

Una limitacién relevante de este estudio es que la medicién se reali-
z6 exclusivamente desde la perspectiva de los asegurados, sin trian-
gulacidn con datos institucionales ni con la percepcién del personal
de EsSalud. Futuros estudios podrian incorporar métodos mixtos
que combinen el andlisis cuantitativo con entrevistas en profundi-
dad a directivos y comunicadores institucionales, o que evalden el
impacto de intervenciones comunicacionales especificas sobre in-
dicadores de relacionamiento. Asimismo, la ampliacién del estudio
a otros hospitales de EsSalud en diferentes regiones del pais per-
mitirfa valorar si los patrones identificados en Arequipa constitu-
yen una situaciéon generalizada o responden a condiciones locales
particulares.

6. Conclusiones

La incidencia de la comunicacion externa de los hospitales de Es-
Salud —Edmundo Escomel, Carlos Seguin Escobedo y Yanahuara
III— sobre el relacionamiento con los asegurados en Arequipa es
estadisticamente significativa y de magnitud moderada. Los coefi-
cientes de correlaciéon de Spearman obtenidos (r=0.540, r=0.496 y
r=0.517 respectivamente) confirman la hipétesis de investigaciéon y
seflalan que una mejora sostenida en los mecanismos de comunica-
cion externa tendria un efecto directo y positivo sobre la calidad del
relacionamiento institucional.

La comunicacion externa de los tres hospitales estudiados es perci-
bida por la amplia mayoria de asegurados como casi inexistente o
deficitaria. Los porcentajes de respuesta ‘casi nunca’ en la variable
comunicacion externa superan el 80% en los tres nosocomios, lo
que indica que los canales comunicacionales institucionales —tan-
to digitales como interpersonales— no estan cumpliendo su fun-
cién de manera efectiva.

La dimensién comunicacidn de riesgo representa el area mas criti-
ca de la comunicacién externa en los hospitales analizados. La per-
cepcidon de que esta funcién casi nunca se activa —especialmente
frente a situaciones de contingencia sanitaria— constituye una vul-
nerabilidad institucional con potenciales consecuencias negativas
para la salud publica, en contradiccién con las recomendaciones de
la OPS y la OMS.

El relacionamiento institucional presenta, en los tres hospitales,
una percepcién predominantemente negativa entre los asegurados.
Las dimensiones més deficitarias son los principios del relaciona-
miento —colaboracién mutua, respeto y provisiéon de informacién
clara— y los niveles de interaccion, lo que evidencia la necesidad
de transformar la cultura comunicacional del personal de EsSalud
hacia modelos més participativos y centrados en el usuario.
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Los resultados de esta investigacién evidencian la urgencia de
que los hospitales de EsSalud Arequipa implementen sistemas de
comunicacion organizacional integrales que incluyan protocolos
claros para la comunicacién con los asegurados, canales directos
y accesibles —comunicacidn interpersonal, redes sociales, pagina
web, medios tradicionales—y planes especificos de comunicacién
de riesgo activables ante emergencias sanitarias.
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