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Resumen

El presente proyecto de tesis de maestria se centra en la importancia del cuidado
de la salud en Ecuador y plantea la necesidad de una concepcion novedosa que aborde
aspectos fisicos, emocionales, mentales, sociales, espirituales y ambientales que influyen
en la salud de las personas e incorpora al sistema biomédico convencional terapias
basadas en evidencia de las medicinas ancestrales, alternativas y complementarias. Para
lograr este proposito, se propone el uso de la medicina integrativa en conjunto con la
comunicacion estratégica para disefiar un plan estratégico de comunicacion que haga uso
de la comunicacion para el cambio social bajo un enfoque intercultural para CMI - Centro
de Medicina Integrativa, proyectado para el segundo semestre de 2023. En Ecuador, la
salud es considerada un derecho garantizado por el Estado segun la Constitucion vigente
desde 2008 y sustentado en el concepto de Sumak Kawsay o Buen Vivir. Sin embargo, el
cuidado de la salud se ha abordado principalmente desde el paradigma biomédico
occidental, sin tomar en cuenta otros saberes y conocimientos ancestrales. La medicina
integrativa se presenta como una alternativa que coloca al paciente en el centro de
atencion y considera los diversos aspectos que influyen en su salud. Para implementar
esta perspectiva, se plantea desarrollar un plan estratégico de comunicacion que utilice la
comunicacion para el cambio social y se enmarque en la comunicacion intercultural. El
objetivo es posicionar al CMI - Centro de Medicina Integrativa como referente local en
atencion y formacion profesional en salud, estableciendo alianzas con entes nacionales y
organizaciones de cooperacion internacional. Este trabajo plantea la importancia de
abordar el cuidado de la salud desde una perspectiva integrativa y propone el desarrollo
de un plan estratégico de comunicacion utilizando la comunicacion para el cambio social
y el enfoque intercultural. El objetivo de posicionar al CMI - Centro de Medicina
Integrativa como referente local supera la dimension lineal informativa del uso de la
comunicacion y la asume como espacio y momento relacionante de la diversidad
sociocultural heterogénea dentro de una multidimensionalidad fluida, articulado en

acciones programadas en un plan de comunicacion estratégica.

Palabras clave: cuidado de la salud, medicina integrativa, comunicacion estratégica, plan

estratégico de comunicacion, comunicacion para el cambio social, interculturalidad
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Introduccion

El cuidado de salud es un tema que concierne a la sociedad en general, més aun
en un pais como Ecuador en donde se concibe a la salud como un derecho garantizado
por el Estado a nivel constitucional, sustentado en el Buen Vivir o Sumak Kawsay (EC
Ministerio de Salud Publica 2009, parr. 1). Pese a que la episteme intercultural del Sumak
Kawsay fue incluida en la carta magna, el cuidado de la salud ha sido abordado casi
exclusivamente desde el paradigma biomédico, en donde la salud sigue siendo pensada a
partir de la medicina convencional occidental y no bajo la mirada de otros saberes y
conocimientos ancestrales, alternativos o complementarios (Jara Cobos y De Santis-Piras
2019, 101).

El presente trabajo propone una novedosa concepcion del cuidado de la salud que
coloca al paciente en el centro de la busqueda de bienestar, considerandolo como un ser
integral con varios aspectos que influyen en su salud (fisicos, emocionales, mentales,
sociales, espirituales y ambientales): la medicina integrativa (Snyderman y Weil 2002,
5). La medicina integrativa incorpora al sistema de la medicina convencional,
acostumbrado a tratar el sintoma y no a la causa de la enfermedad/malestar, un sinnumero
de técnicas y terapias de las medicinas ancestrales, alternativas y complementarias (Rakel
2018, 3).

Para tal propdsito, que pretende ser un proceso participativo y sostenido en el
tiempo, se disefiard un plan estratégico de comunicacion (PEC) que hard uso de la
comunicacion para el cambio social (CSS), bajo el enfoque de la comunicacion
intercultural, para el CMI - Centro de Medicina Integrativa, centro de salud ubicado en
sector sur de Quito, Ecuador, para un periodo de 6 meses a partir de su implementacion;
el cual tiene como objetivo mejorar el posicionamiento del centro y de la medicina
integrativa en la comunidad, ademas de establecer alianzas con entes promotores de la
salud nacionales y organizaciones de cooperacion internacional.

En este contexto el proyecto se ha planteado como pregunta central que servira de
guia de la investigacion: ; Coémo posicionar estratégicamente al CMI - Centro de Medicina
Integrativa en el contexto local ecuatoriano empleando la comunicacion para el cambio
social bajo el enfoque de la comunicacion intercultural, a través de un plan estratégico de

comunicacion que busca la vinculacion de cooperacion internacional?
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De esta manera, la presente tesis tiene como objeto posicionar al CMI - Centro de
Medicina Integrativa como referente local (fop of mind) en la atencién y formacion
profesional en salud bajo la perspectiva de la medicina integrativa, haciendo uso de un
plan estratégico de comunicacion para el segundo semestre de 2023. Adicionalmente, se
plantea comprender e influir en la cosmovision del cuidado de la salud de los usuarios del
CMI - Centro de Medicina Integrativa a través de la comunicacion para el cambio social
bajo el enfoque de la comunicacion intercultural y, finalmente, proponer mecanismos
para promocionar la medicina integrativa a publicos masivos con el apoyo de organismos
de cooperacion internacional para el segundo semestre de 2023.

Para llevar a cabo la investigacion de este estudio se realizé una amplia revision
bibliografica de los autores que han publicado sobre medicina integrativa, comunicacién
para el desarrollo, comunicaciéon para el cambio social y estudios de viabilidad y
sostenibilidad. Ademas, se emplearon métodos de investigacion cualitativa como
entrevistas (estructuradas y semiestructuradas) a miembros de la organizacion y
stakeholders, grupos focales y técnicas proyectivas como buyer persona, con la premisa
de entender la concepcion de salud y la experiencia en el cuidado de salud desde la
perspectiva de los usuarios y los profesionales que frecuentan CMI. En lo concerniente a
investigacion cuantitativa se manejo investigacion documental de Internet para analizar
la competencia y de bases de datos de la institucion en sus lineas de consulta externa y
capacitacion, ademas de métricas de interacciones digitales en sus redes sociales y pagina
web para analizar a los usuarios/pacientes/alumnos. Como marco metodologico del
estudio se utilizé una adaptacion del marco metodolégico agil SCRUM al trabajo
unipersonal.

El capitulo primero de esta tesis corresponde al marco tedrico de la investigacion,
en donde se hacen evidentes los componentes en los que el estudio cimenta sus bases: la
medicina integrativa, la comunicacidon estratégica y viabilidad y sostenibilidad.
Inicialmente hace un recorrido sobre el paradigma médico convencional en contraste con
la concepcidn de la medicina integrativa, enfatizando la perspectiva de construccion de
la salud enfocada en el paciente. Completa el recorrido al denotar la importancia de la
ancestralidad en el cuidado de la salud, mas atin en un continente como el americano, y
en particular, en América Latina. Asimismo, en este primer capitulo se hace un repaso a
los preceptos de la epidemiologia critica y como se puede entender a la salud desde un
campo histoérico/cultural, haciendo observaciones sobre los contrastes de la vision de la

medicina convencional y la medicina integrativa.
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En el segundo capitulo se centra en el analisis situacional de la organizacion, para
ello contd con la participacion activa de los miembros de CMI — Centro de Medicina
Integrativa para proveer la informacion y datos de la investigacion, principalmente en
corroborar que el plan estratégico de comunicacion para el segundo semestre de 2023 esté
alineado al plan de la organizacién para el mismo periodo. El andlisis situacional se lo
realiz6 tomando en cuenta cuatro subprocesos que componen un analisis de tal magnitud:
analisis FODA avanzado, andlisis de la competencia, analisis de actores relevantes —
stakeholders y analisis de segmentacion del mercado. Los hallazgos que se obtuvieron de
la ejecucion de estos analisis sirvieron como insumos para el capitulo tercero donde se
delinea un plan estratégico de comunicacion para el segundo semestre de 2023 para CMI.

El plan de comunicacion estratégica, que se aborda en el capitulo tercero, se
disefi6 tomando en cuenta la repercusion que han tenido las acciones en comunicacion de
CMI — Centro de Medicina Integrativa en sus publicos y como éstas se han reflejado en
conversiones para el flujo de la empresa y en el posicionamiento que ocupa en el mercado.
Para ello se definen tres objetivos principales del plan de comunicacion estratégica, los
cuales tienen la facultad de ser trabajados en simultaneo y sus resultados se retroalimentan
unos de otros. Vale sefialar que el ejercicio de andlisis del capitulo segundo fue de gran
ayuda para identificar las acciones y tacticas apropiadas para los segmentos mads
relevantes de la institucion, elemento indispensable al momento de disefar la estrategia.

Este trabajo de investigacion ha sido un aporte significativo a la planificacion de
CMI — Centro de Medicina Integrativa, apoyando a las decisiones tomadas desde la junta
directiva de la empresa, las cuales fueron a su vez motivadas por exploracion realizada
para el disefio de un plan estratégico de comunicacion. Al entender que el plan es un
documento vivo, sensible a su contacto con los publicos y a modificaciones del contexto,
sin duda sera una guia apropiada que soportara e impulsara las iniciativas planificadas
por CMI en su afan de posicionarse favorablemente como centro de salud especializado
en las medicinas integrativas y a su vez, a la medicina integrativa como tal, en el contexto

local y regional.
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Capitulo primero

Construyendo salud con la comunicacion

La pandemia del COVID-19 puso en evidencia que la sociedad estd sumida en un
sistema de salud que no termina de satisfacer las necesidades fisicas y emocionales de los
usuarios, donde se ha puesto el bienestar de las personas por detrds de los fines
econdmicos, politicos y productivos. Este panorama se ha vuelto més evidente con la
mayor incidencia de enfermedades cronicas y degenerativas en los ultimos afos;
enfermedades como cardiopatias, diabetes, sindrome del colon irritable, fatiga crénica,
depresion, ansiedad, sindromes de dolor cronico, estdn generalizados en todos los estratos
sociales (Rakel 2018, 3).

Por su lado, el uso estratégico de la comunicacion fue relegado a la hora de
implementar iniciativas sociales por parte de estados y organizaciones no
gubernamentales, inclusive procesos tan intimos y personales como los relacionados con
la salud publica y su cuidado. Antes de la primera mitad del siglo XX la comunicacién
tuvo un papel periférico para la implementacién de proyectos sociales o fue utilizada
como un mero instrumento propagandistico (Gumucio Dagron 2004, 4).

Los nuevos paradigmas de la salud no solo consideran la valoracion médica
convencional respecto al cuidado de la salud, ahora se contemplan otros acercamientos
de la medicina alternativa y complementaria que han demostrado responder a las
necesidades de salud de la sociedad. Con igual importancia, se vuelve indispensable
considerar el uso de la comunicacién a nivel estratégico para asegurar, con un mayor
grado de confiabilidad, que se establezcan procesos sostenibles que persigan la
construccion de salud integral en la poblaciéon. En el contexto ecuatoriano, la
comunicacion con enfoque intercultural, debe ser implementada como marco conceptual
para el disefio y desarrollo de planes estratégicos de comunicacion que esperen ser
desplegados. Un proceso intercultural y participativo permite la vinculacion activa de las
comunidades para el desarrollo e implementacion de iniciativas que promuevan mejores
estilos de vida en su localidad (Rios Hernandez 2011, 136).

El tercer soporte de este tripode de implementacion, donde ya se ha nombrado a
la medicina integrativa y a la comunicacion estratégica, recac en la viabilidad y

sostenibilidad de las acciones que se pretenden llevar a cabo. En aproximadamente dos
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afios de trabajo activo como Director de Comunicacion del CMI - Centro de Medicina
Integrativa, y conjuntamente con el directorio de la empresa, hemos visto imperativo el
desarrollo de proyectos de alto impacto con vinculacién de cooperacion internacional. Si
bien no es obligatorio el desarrollo de proyectos de alto impacto, dichas iniciativas se
alinean con los objetivos institucionales y sociales de CMI y para ello se torna
indispensable el relacionamiento con organismos internacionales para su financiamiento.
El capital financiero del centro, en apenas dos afios de trayectoria, no es lo
suficientemente robusto para el desarrollo y ejecucion de proyectos de alto impacto
sostenibles en el tiempo.

Una vez aclarados los tres componentes teoricos principales del estudio, en el
siguiente apartado se realizara una resefia bibliografica sintética de los referentes que se
tomaran en cuenta para el disefio y formulacién de un plan estratégico de comunicacién
del CMI - Centro de Medicina Integrativa:

1. Medicina Integrativa: Paradigma de la medicina integrativa

1.1. Medicina integrativa: paradigma de cuidado de la salud deficiente
1.2. La ancestralidad en atencion de salud
1.3. Concepcion de la salud y salubridad desde la epidemiologia critica
2. Comunicacion estratégica
2.1. Comunicacidn intercultural: hibridismo e interculturalidad
2.2. Comunicacién para el cambio social (CSS) y su eficacia al servicio de
procesos de salud
2.3. Plan estratégico de comunicacion
3. Viabilidad y sostenibilidad
3.1. El desarrollo

3.2. Cooperacion internacional: lo global y lo local
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1. Medicina integrativa: paradigma de la medicina integrativa
1.1. Medicina integrativa: paradigma de cuidado de la salud deficiente

La impresion que se tiene al escuchar el término medicina integrativa (MI) por
primera vez es de desconcierto, si bien el concepto no es nuevo, no ha estado ligado al
cuidado de la salud de forma extendida. Puesto que el paradigma biomédico/convencional
no ha sido suficiente para satisfacer el bienestar de las personas y ha tenido como
resultado una sociedad medicalizada —en donde se utiliza la salubridad publica como
instrumento de dominacion desde la creacion del Estado Liberal en el siglo XIX—, se
indaga en otras salidas para la busqueda de salud y bienestar (Allué et al. 2006).

En nuestros dias existe la tendencia mundial de rescatar las practicas mas naturales
para el cuidado de la salud, entre ellas la MI; debido a la experiencia obtenida con la
medicina convencional que se enfoca en tratar los sintomas que producen molestia y asi
tener a la persona productiva lo a la brevedad posible, su bienestar se torna accesorio. Por
su lado, el paradigma de la MI considera al paciente como un todo y hace uso de las
terapias ancestrales, alternativas y complementarias basadas en evidencia a su alcance;
de la mano con la medicina alopatica convencional, con el objetivo de obtener una 6ptima
salud y, en muchos casos, sanacion (Rakel 2018, 4). La MI reafirma la importancia de la
relacion entre médico/terapeuta y paciente, y se enfoca en las opciones terapéuticas menos
invasivas, menos tdxicas y menos costosas que promuevan la salud para cada
individuo/paciente de forma sostenida; sin excluir, cuando sea pertinente, la biomedicina

(Rakel 2018, 3).
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NECESIDADES

DE SALUD DEL
PACIENTE

Medicina Integrativa- Grafico Circular
David Rakel, MD.

Figura 1. Grafico circular del concepto de medicina integrativa
Fuente y elaboracion propia con base en David Rakel (2018)

Todo abordaje de la salud bajo el paradigma de la MI se sitia en un ambiente
dindmico que tiene en cuenta elementos fisicos y no fisicos, generalmente estableciendo
una sinergia entre ellos, lo que influye en la efectividad del proceso de sanacion (Rakel
2018, 2). Pero al mismo tiempo, no discrimina las practicas de la medicina convencional,
sino que las complementa para cuidado de la salud, empleandolas cuando sean necesarias
y no situarlas como la primera y tnica respuesta. En muchas ocasiones, las practicas de
la medicina integrativa llegan a reemplazar las de la medicina convencional; todo depende

de la respuesta de la persona.

1.2. La ancestralidad en atencion de salud

América Latina es la region hibrida por excelencia, debido a su proceso de
colonizacion iniciado en 1492, ha sido lugar de conflictos, encuentros, choques, mestizaje
y todo tipo de interacciones entre la poblacion autdctona, los invasores europeos y los
esclavos africanos y asidticos traidos violentamente para materializar el proyecto
colonizador en el continente (Burke 2020, 35). A partir de la Segunda Guerra Mundial,
Ecuador y toda la region, se vieron inmersos en un proyecto cultural que promociona a la
biomedicina en desmedro del resto de saberes y visiones ancestrales y alternativas. Se

plante6 desde ese entonces un otro respecto al cuidado de la salud, lo cual produjo una
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perspectiva excluyente que rechaza lo que hace sentido para otras culturas respecto al
cuidado de la salud, muchas veces tachdndolo como insignificante o esotérico (Astudillo
Banegas 2019, 38).

El proceso de construccion de la salud desde una perspectiva holistica cobra una
importancia singular en un estado plurinacional e intercultural como Ecuador, en donde
a nivel constitucional se concibe a la salud como un derecho que debe ser garantizado por
el Estado que sustenta el Buen Vivir o Sumak Kawsay (EC Ministerio de Salud Publica
2009, parr. 1). Sin embargo, pese a que el fundamento intercultural del Buen Vivir fue
incluido en la carta magna, el cuidado de la salud se ha abordado casi exclusivamente
desde el paradigma biomédico, en donde la salud sigue siendo tratada a partir de la
medicina convencional occidental y no bajo la mirada de otros saberes y conocimientos
ancestrales, alternativos o complementarios (Jara Cobos y De Santis-Piras 2019, 101). Se
devela un creciente problema a medida que incrementa la poblacion, con un porcentaje
de poblacion adulta-mayor cada vez mas elevada en comparacion a la tasa de nifios y
jovenes, y en donde las tecnologias sanitarias —como medicamentos o dispositivos
médicos— se comercializan a precios exorbitantes (Lucio et al. 2019, 84).

Este no es un problema que escapa de la realidad de nuestra region
latinoamericana, también atravesada por la avidez econdémica y los mecanismos
acelerados de acumulacion/exclusion. Los paises subalternos de América Latina se
encuentran al borde de la cornisa frente a un sistema econdmico estructuralmente
malsano, con una matriz energética inviable, y, por lo tanto, un sistema econdmico-social
incompatible con la reproduccion social humana y negligente con el desarrollo de la vida
(Breilh 2010, 84).

En 2018 el Ministerio de Salud Publica, a través de la Direccion Nacional de Salud
Intercultural, con el interés de fortalecer los saberes ancestrales, realiza tres encuentros
regionales efectuados en Guayaquil, Riobamba y Santo Domingo de los Tsachilas para la
discusion, andlisis y sistematizacion de un codigo de ética expresado y validado por los
hombres y mujeres de sabiduria practicantes de la medicina ancestral-tradicional de las
nacionalidades y pueblos que habitan Ecuador. En el 2021 se publica El Codigo de ética
de los hombres y mujeres de sabiduria de la medicina ancestral-tradicional de las
nacionalidades y pueblos del Ecuador, documento que brinda una vision originaria de la
concepcion de la medicina tradicional-ancestral (EC Ministerio de Salud Publica y EC

Direccion Nacional de Salud Intercultural 2021, 17):
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Hubo un momento en el tiempo, en que nuestros antepasados, en sus rituales de conexion,
tuvieron la revelacion de los abuelos y abuelas plantas maestras. Miraron al cielo y
comprendieron la grandeza infinita del mundo, miraron a la tierra y se sintieron
acompafados de todos los seres naturales que estaban a su alrededor, estos seres
pensaban, hablaban y actuaban igual que los humanos. Se miraron a si mismos y
comprendieron que eran parte del tejido de la vida del gran cuerpo que era la Madre
Naturaleza, cuya vibracion era el latido de la vida en todos los espacios. Cuando sintieron
y vieron esta realidad dentro de si mismos, tuvieron el conocimiento de la salud y la
enfermedad, del bien y del mal, de la vida y la muerte.

La Madre Naturaleza ha revelado esta medicina ancestral-tradicional a lo largo de
los tiempos. Ha experimentado cambios, mejoras y modificaciones a través de la
asimilacion de nuevas experiencias. Por esta razon, es esencial complementar el término
ancestral con el de tradicional, debido al valor historico que aporta la transmision de
conocimientos entre generaciones (EC Ministerio de Salud Publica y EC Direccion
Nacional de Salud Intercultural 2021, 7).

Se debe buscar que la salud adquiera una significacion abierta, permitiendo que
los saberes de cada sociedad sean considerados “en su singularidad, como un conjunto
[valido] de cddigos, normas, estilos de vida, comportamientos, cosmovisiones, etc.”;
mediante los cuales los seres humanos dan forma a su experiencia de vida (Rizo Garcia

2013, 28).

1.3. Relacion entre salud y entorno desde la epidemiologia critica

La Epidemiologia Critica (EC) es un concepto pionero desarrollado por el
reconocido especialista ecuatoriano Jaime Breilh. La EC propone una concepcion
innovadora de la salud urbana, retomando los aportes de la teoria critica del espacio y
articulando estos avances con los de la epidemiologia clasica, desde una perspectiva de
la determinacion social de la salud (Breilh 2010, 84-5). La vision de determinacion de la
salud contempla, ademds de las relaciones con el entorno inmediato, una dimension
historico-dindmica que parte de entender las relaciones entre acumulacion, propiedad y
poder (Carmona Moreno 2020, 2).

La epidemiologia critica se concibe como uno de los ejes disciplinares del
movimiento de la Medicina Social en América Latina (Hernandez 2009, 18-9). Solo con
este escueto cambio de enfoque, pasar de la medicina convencional biomédica que
prioriza la productividad de la persona, a una medicina integrativa que prioriza y pone en

el centro de su atencion al ser en sociedad y en contacto con su ambiente, se busca la
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construccion de salud del individuo, la comunidad y la del entorno, porque comprende

que proviene de un contexto en relacion que también influye en su bienestar.

2. Comunicacion estratégica

Uno de los primeros pasos en la tarea de entender la comunicacion estratégica es
brindar un marco conceptual que arroje una luz sobre el tema en cuestion. Pese a que seria
un error limitar el concepto de comunicacion estratégica a un molde rigido, se pondran
sobre la mesa algunas ideas que guiaran la narrativa de este trabajo. Segun la perspectiva
de Marta Rizo Garcia, la comunicacidon se concibe como un acto de compartir, una
interaccidon que permite compartir valores y establecer vinculos y relaciones entre las
personas. Es el proceso fundamental para construir la vida en sociedad a través del didlogo
y la convivencia entre individuos (Rizo Garcia 2013, 27-8).

Ahora bien, “si comunicar es poner en comun, cualquier proceso comunicativo
presupone, simultdneamente, la existencia y la produccion de un cédigo compartido y de
una diferencia” (Grimson 2001, 55). El escenario descrito por Alejandro Grimson, en su
obra Interculturalidad y Comunicacion, devela la necesidad de un imaginario inicial que
acoja “efectivamente un significante que haga sentido en el interior de una determinada
estructura de significacién”. Se podria decir que existen manifestaciones que hacen
sentido para determinadas culturas y ni siquiera se constituyen como significantes para
otras; y en algunos casos, albergan significados opuestos (Grimson 2001, 55-7).

En la era de la informacion en la que vivimos, la comunicacion tiene un caracter
privilegiado por el papel que ocupa en la configuracion de nuevos modelos de sociedad
(Martin-Barbero 2002, 15). La intencidn de este trabajo, en gran parte, recae en superar
el paradigma clasico de la comunicacidn que se restringe a lo comunicativo, que se ocupa
tan s6lo de las significaciones transmitidas y su registro se concentra en la emision o el
andlisis de los mensajes y sus circuitos de distribucion. La finalidad es salir de la
concepcion unica de la comunicacion desde su dimension lineal informativa para asumir
a la comunicaciéon como espacio y momento relacionante de la diversidad sociocultural
(Massoni 2016, 100). Se pretende interpretar a la comunicacion haciendo una analogia
con el modelo orquestal integrado, el cual entiende que el ser humano se comunica a
través de un conjunto de instrumentos (la palabra, los gestos, la vestimenta, el tono, la
posicion corporal, los olores, etc.), sin percibir a cada dimension por separado, sino que

en su totalidad (Grimson 2001, 61). La comunicacion, entonces, se entiende como
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encuentro de la heterogeneidad que reconoce su multidimensionalidad fluida; y al
comunicador, como el propiciador de la reconfiguracion de los entornos en los que se
sitia un encuentro de saberes multiples (Massoni 2016, 93-4).

Tanto la estrategia como la comunicacion son capacidades inherentes a todos los
seres vivos. El objeto de estudio de la estrategia es altamente elusivo y cuenta con
multiples enfoques académicos. Ni la estrategia ni la comunicacion tienen definiciones
claras y consensuadas. La palabra estrategia solia estar asociada con la violencia y se
limitaba al ambito militar. No fue hasta 1923 que se encontrd la primera referencia
documentada que vincula “estrategia” y “comunicacion” (Alberto Pérez 2012, 126). Fue
en el libro Scientific Advertising, en el capitulo 12, “Strategy” (Hopkins 2017, 48);
término que luego fue acogido y desarrollado en el paradigma econémico/managerial,
cuando en 1976, the father of strategic management, 1gor Ansoff, introdujo en el ambito
de la academia el management estratégico, en su obra Strategic Management (Hussey
1998, 5).

De acuerdo a la obra de Rafael Alberto Pérez, encontrar una sintesis consensuada
del concepto “comunicacion estratégica”, en singular, es utopico; sencillamente porque
no existe. Considera a la “comunicacion estratégica” como una categoria y las categorias
solo habitan en la mente de las personas. Alberto Pérez diferencia entre “estrategia: la
capacidad; Estrategia (con mayuscula): la disciplina y la categoria académica; [...]
estrategar: el proceso; y estrategias (en plural y con mintscula): las diferentes rutas de
comportamiento, paquetes de decisiones, alternativas, etc. elegidas para alcanzar nuestras
metas” (Alberto Pérez 2012, 131). Muchas de esas estrategias se concretan al momento
de la ejecucion a través de un sinntimero de acciones que, al formar parte de una
estrategia, llevan el calificativo de estratégicas.

En el afan de brindar un marco conceptual que guie la narrativa propuesta, esta
obra se adhiere la vision estratégica de la comunicacion propuesta por Alberto Pérez en

La Nueva Teoria Estratégica (NTE):

La Estrategia asi concebida es la disciplina que asiste a los hombres y mujeres de accion
a reconfigurar su patron de conectividad y a elegir el camino que mejor les ayude a
alcanzar el futuro que desean. Y las ‘estrategias’ (con minuscula) ‘el conjunto de
elecciones (cauces de accion) que se adoptan en un momento concreto para alcanzar
determinadas futuros (metas) teniendo en cuenta la intervencion, real o potencial, de otras
fuerzas, seres o sistemas (Alberto Pérez 2012, 140).
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Al mismo tiempo este trabajo de investigacion resuena con los fundamentos
epistemologicos de la Teoria de la Comunicacién Estratégica Enactiva (TCEE),
perspectiva que se alinea conceptualmente a la NTE. Como se extrae de la obra de Sandra
Massoni, autora de la TCEE, una estrategia comunicacional no es una férmula, tampoco
es un contenido o un mensaje, no es un plan previo elaborado para ser aplicado de manera
estricta e inamovible. La estrategia comunicacional debe ser un dispositivo flexible,
especialmente atento a lo situacional dentro del espacio fluido, que reconoce la
coexistencia de alteridades socioculturales con otros seres de la sociedad y la naturaleza

(Massoni 2016, 87).

2.1. Comunicacion intercultural: hibridismo e interculturalidad

El trabajo continuia su abordaje conceptual delimitando la importancia de entablar
procesos de comunicacion que tomen en cuenta el eje transversal que representa la cultura
en la vida cotidiana de todas las personas. El término cultura se lo aborda en un sentido
amplio, que engloba actitudes, mentalidades y valores, ademas de la forma en que éstos
se expresan y adquieren significado simbolico cuando se convierten en artefactos,
practicas y representaciones; es decir, en acciones comunicativas (Burke 2020, 45). La
cultura se entiende como el principio organizador de la experiencia humana que da forma
a su existencia en el dia a dia, a través de un sistema abierto de significaciones que permite
que cada sociedad sea considerada en su singularidad: sus normas, sus estilos de vida, sus
comportamientos, sus cosmovisiones, etc. (Rizo Garcia 2013, 28-9).

Por medio de una configuracion asistemadtica y heterogénea de esos elementos,
que encierran significantes especificos, expresados en acciones comunicativas, los
individuos construyen historia, cddigos comunicativos cotidianos y estructuras de
significacion. En este contexto, cuando dos personas o grupos que producen codigos
distintos se encuentran e interactian, algunos significantes de cada sujeto o de cada
comunidad se revelan como distintos a lo “propio” de una contraparte (Grimson 2001,
56-7). El encuentro da lugar a un escenario intercultural, donde se entabla un proceso de
comunicacion intercultural que ocurre entre aquellas personas que conciben referentes
culturales distintos y se auto-perciben como pertenecientes a culturas diferentes (Rodrigo
Alsina 2012, 12-3).

En la practica se constata como las sociedades y las culturas no se relacionan a

manera de unidades discretas clasificables, como si fueran especies bioldgicas; las
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“unidades socioculturales” son complejas, diversas, cambiantes (Grimson 2001, 59). Se
podria decir que “no existen fronteras culturales cerradas en sentido estricto, lo que hay
es una especie de continuidad cultural” (Burke 2020, 48).

Los andlisis, investigaciones, teorias y modelos que se proponen desde el campo
de la comunicacidn intercultural tienen como proposito la disminucion de malentendidos
para asi facilitar la construccion de confianza y establecimiento de emociones positivas;
lo que se refleja en una convivencia respetuosa, considerada y satisfactoria para los
integrantes de cualquier comunidad que contenga matrices culturales variadas (Pepe
2012, 30).

Una de las criticas a la nocién de interculturalidad sefala que si se habla de
interculturalidad se presupone la existencia culturas como ‘contenedores’ relativamente
cerrados e identificables, siendo lo intercultural lo que pasa entre esos contenedores. Esto
origina una contradiccion obvia: la imposibilidad de estudiar lo intercultural desde dos
bases epistemologicas opuestas, desde lo singular cerrado y lo compartido (Altmann
2017, 15). Otras criticas van mas all4, al criticar el concepto de hibridismo implicito en
la interculturalidad. Se cuestiona la imagen armoniosa de un tema polémico y heterogéneo
en el que sus componentes no siempre encajan entre si, propiciando la discriminacion
permanente de sectores social y culturalmente relegados (Burke 2020, 53).

Abordar el cuidado de la salud desde el plano intercultural acerca una variedad de
estrategias comunicativas y marcos conceptuales que facilitan incorporar consideraciones
del cuidado de la salud que emergen desde la propia de la colectividad, como una

reivindicacion a los saberes ancestrales.

2.2. Comunicacion para el cambio social (CSS) y su eficacia al servicio de

procesos de salud

Durante mucho tiempo, hasta la primera mitad del siglo XX se podria decir, la
comunicacion fue relegada de la implementacion de los procesos sociales por parte de los
entes estatales y organizaciones no gubernamentales; y cuando no fue el caso, la
comunicacion tomo el papel de mero soporte institucional o como un instrumento de
propaganda (Gumucio Dagron 2004, 4).

Culminada la Segunda Guerra Mundial, la comunicacion para el desarrollo toma
dos enfoques preponderantes, el primero que promueve la modernizacion a través de

estrategias de informacion-persuasion utilizadas en el sector industrial, donde se puede
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mencionar al marketing social y la difusion de innovaciones (Sala Valdés 2017, 104). El
modelo modernizador cumpli6 un papel fundamental en la expansion de mercados para
corporaciones y la incorporacion al consumo de masas a poblaciones periféricas, usando
estrategias de transferencia de informacion por medios masivos y difusion de
innovaciones tecnoldgicas empleando mecanismos de persuasion (Gumucio-Dagron
2011, 28).

Una de las premisas principales del enfoque modernizador del desarrollo es que
la informacion y el conocimiento que imperan en los paises con bajos ingresos son en si
factores de subdesarrollo: “Las tradiciones y las culturas locales constituyen una barrera
para que los paises del Tercer Mundo alcancen niveles de desarrollo similares a aquéllos
de los paises industrializados” (Gumucio-Dagron 2011, 28).

El segundo enfoque se relaciona mas con lo social y se inspira en la teoria critica,
el aprendizaje colectivo y los procesos dialogicos (Sala Valdés 2017, 104). Modelos
emergentes que fueron desplegados en Africa, Asia y América Latina tomaron en cuenta
al contexto local como un componente fundamental; y promovieron cambios sociales
colectivos antes que individuales, y acciones de comunicaciéon genuinamente
participativas desde las comunidades y no para las comunidades, como se habia
acostumbrado (Gumucio-Dagron 2011, 28).

Dentro de las premisas a las que se suscribe este enfoque, considera que las causas
del subdesarrollo son estructurales, estrechamente relacionadas con la tenencia de la
tierra, con la falta de libertades colectivas, con la opresion de las culturas indigenas y
minorias, con la injusticia social, ademas de otros temas politicos y sociales (Gumucio-
Dagron 2011, 28).

Usualmente la comunicacién para el desarrollo se despliega con ayuda
cooperacion internacional, particularmente en el area del desarrollo socioeconémico; con
un papel destacado de la comunicacion en el fomento y aceleracion del cambio: proyectos
de desarrollo agricola y comunitario, conservacion forestal, planificacion familiar,
reforma agraria, cooperativas, entre otros (Jamias 1975, 186). En la actualidad, el
horizonte del desarrollo se recoge en la Agenda 2030 de Desarrollo Sostenible, adoptada
en 2015 por las Naciones Unidas, y sus 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS);
con principal énfasis al imperativo universal de preservar bienes comunes para toda la
humanidad como la salud y la vida, demostrando una contrapartida a las condiciones de
desigualdad que hacen mas vulnerables a ciertos sectores de la sociedad (Fundacion

Carolina 2023, parr. 3).
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La comunicacién para el cambio de comportamiento, el segundo enfoque de la
comunicacion para el desarrollo, demostrd ser bastante exitosa a la hora de impulsar
iniciativas de promocién y puesta en marcha de procesos de cuidado de la salud
sostenidos, como lo indica Ivan Rios Hernandez (2011, 135-7) en su texto Comunicacion
en Salud: Conceptos y Modelos Tedricos. A pesar de que este enfoque perpetiia una
estructura dependentista tradicional, se evidencian esfuerzos reales para emplear
estrategias que promuevan el intercambio participativo con la comunidad que va a ser la
gestora y beneficiaria del proyecto a llevarse a cabo. Hace uso de herramientas que
facilitan el didlogo intercultural incluyente para alcanzar un cambio social deseado desde
el auto-reconocimiento de la riqueza de los saberes locales; alejandose de una imposicion
cultural en medida de lo posible (Sala Valdés 2017, 104).

“Un proceso de didlogo privado y publico, a través del cual los participantes
definen quiénes son, qué quieren y como pueden obtenerlo” de esta manera Alfonso
Gumucio-Dagron (2004, 22) resume la CCS. Plantea la necesidad de que los individuos
pertenecientes a una comunidad sean los actores centrales de su propio cambio/desarrollo
al hacer uso de la comunicacion para facilitar el didlogo intercultural; sin fines de
persuasion, sino que apela a la accion participativa. Ademas, plantea poner especial
atencion a normas sociales, politicas y culturales de la localidad donde se pretende
intervenir, dejando de lado el canon del cambio de comportamiento individual (Aguirre
Alvis 2020, 24-6).

En otras palabras, se plantea un espacio de didlogo horizontal de saberes publicos
y privados como marco metodologico, donde la propia gente es quien define lo que es, lo
quiere y necesita, y como trabajar colectivamente para obtener aquello que busca
contribuir al mejoramiento de sus vidas, empleando la comunicacion (Morelis 2009, 134).
Asimismo, se advierte que el proceso entablado es mas importante que los productos
resultantes, debido al papel protagénico de apropiacion que tiene la comunidad en la
gestion del cambio. Se convierte en un proceso de accion-reflexion permanente, que
citando a Mario Kaplun, da paso a un proceso en el que el sujeto va descubriendo,
elaborando, reinventando, haciendo suyo el conocimiento (Sala Valdés 2017, 105).

En 1975 Juan F. Jamias (1975, 187), en su ensayo para la Antologia de
Comunicacion para el Cambio Social, describe ciertos principios rectores que este tipo de
comunicacion tiene comun:

a) Las acciones de comunicacion estan dirigidas hacia un objetivo en concreto,

"éticamente" no dirigida.
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b) Se asume el valor positivo tacito de aquello que se quiere emprender, siendo la
comunicacion la piedra angular en tal propdsito.

c) La comunicacion para el desarrollo debe ser pragmatica, debe ser juzgada
evaluando sus resultados, a su vez disefiados para alcanzar los objetivos

especificos de la comunidad.

2.3. Plan estratégico de comunicacion

Una vez determinada la CCS con enfoque intercultural como marco conceptual y
contextual metodoldgico, se opta por aterrizar los hallazgos obtenidos en un plan
estratégico de comunicacion (PEC), para lo cual se toma como referencia lo establecido
por Andrés Aljure para el establecimiento de dicho PEC: “un conjunto de acciones
planificadas sistematicamente en el tiempo que se llevan a cabo para lograr un
determinado fin, mision u objetivo” (Aljure 2015, 245).

El proceso de disefio de un PEC implica el desarrollo de varios subprocesos, que
incluyen planeacion, organizacion, ejecucion y control (Aljure 2015, 28-9). Se pone
especial énfasis en el subproceso de planeacion estratégica, donde buscamos decidir hoy
hacia donde se dirige la organizacion y qué hacer en un futuro determinado; en este caso,
durante el primer semestre a partir del inicio de la ejecucion del plan.

El PEC, como muchos otros rubros en comunicacion, no cuenta con un féormula o
estructura definida. Sin embargo, antes de efectuar cualquier accién estratégica, se
recomienda realizar una auditoria situacional de comunicacién previa acerca de la
organizacion y del contexto en el que se desenvuelve, en donde se represente lo que se
es, lo se hace y a donde se quiere llegar en un periodo de tiempo determinado; en
referencia alcanzar objetivos previamente trazados o a satisfacer necesidades emergentes
(Martin 2011, 104).

Para la elaboracion de un PEC se toman en cuenta ciertos rasgos descritos por
Alberto Pérez (2012, 166) para la conformacion de cualquier planificacion estratégica.
Estos rasgos, como cita el autor, han variado a lo largo del tiempo, sin embargo, sefala al
menos cinco indispensables para un plan estratégico de comunicacion:

a) Que haya sido concebido para alcanzar una determinada meta o escenario

futuro;
b) Que en su disefio y desarrollo el sujeto o grupo de personas vinculadas al plan

hayan actuado anticipativamente;
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c) Que se haya tenido en cuenta las reacciones y decisiones de terceras personas
implicadas (stakeholders);

d) Que se hayan evaluado diversas rutas y alternativas que podrian conducir a ese
futuro deseado, y

e) Que se haya elegido una de las alternativas o un mix predefinido de varias, que

pueda evolucionar de forma agil.

3. Viabilidad y sostenibilidad

3.1. El desarrollo

Como ya se ha establecido, habitualmente la comunicacion para el desarrollo se
despliega en la ejecucion de proyectos con enfoque social masivo que tienen ayuda de la
cooperacion internacional con una perspectiva de desarrollo socioecondmico sostenible.
La palabra desarrollo, ahora en el campo de las comunicaciones, se utiliza casi siempre
implicando mejora o progreso (Jamias 1975, 185). El desarrollo se concibe como un
proceso en el que la calidad del mismo es lo que marca la diferencia, no un resultado o
producto especifico. Su objetivo es fomentar la participacion social, la apropiacion y el
impacto Optimo de un proyecto a lo largo del tiempo. Se desvincula de la figura
esencialista que cuantifica el resultado de mejoras técnicas y se enfoca en fomentar
procesos sociales y comunicacionales intensivos y duraderos que surgen de la localidad
(Jenatsch y Bauer 2016, 13).

El 4 de diciembre de 1986, la Asamblea General de las Naciones Unidas aprobo
la resolucion sobre la Declaracion del Derecho al Desarrollo. Esta declaracion establece
que el desarrollo es un proceso integral que abarca aspectos econdmicos, sociales,
culturales y politicos, y cuyo objetivo es mejorar constantemente el bienestar de toda la
poblacion y de todos los individuos. Esto se logra mediante la participacion activa, libre
y significativa de las personas en el desarrollo y en la distribucion justa de los beneficios
resultantes (ONU Asamblea General 1986, arts. 1-2).

Los dos numerales del primer articulo de la declaracion recogen el espiritu de todo

el documento (ONU Asamblea General 1986, art. 1):

Articulo 1



31

1. El derecho al desarrollo es un derecho humano inalienable en virtud del cual toda
persona humana y todos los pueblos tienen derecho a participar, contribuir y disfrutar del
desarrollo econdémico, social, cultural y politico, en el que puedan disfrutar todos los
derechos humanos y las libertades fundamentales plenamente.

2. El derecho humano al desarrollo implica también la plena realizacion del derecho de
los pueblos a la libre determinacion, que incluye, con sujecion a las disposiciones
pertinentes de ambos Pactos Internacionales de Derechos Humanos, el ejercicio de su
derecho inalienable a la plena soberania sobre todas sus riquezas y recursos naturales.

3.2. Cooperacion Internacional: lo global y lo local

La literatura en los estudios para el desarrollo, tratamiento académico que
profundiza la cooperacion internacional, sefiala que existen dos lineas de cooperacion que
involucran alcances distintos dependiendo de la relacién que se tiene sobre los bienes
publicos. Mientras que las politicas nacionales persiguen objetivos locales que pueden
conceptualizarse como domestic public goods (DPG), o bienes publicos nacionales, en su
traduccion al castellano; a nivel global, la accion colectiva impulsada por la cooperacion
internacional contribuye al desarrollo con el fin de asegurar bienes publicos mundiales o
global public goods (GPG) para ésta y las futuras generaciones (Paulo 2014, 1-4). Los
bienes publicos son objetivos y facilitadores del desarrollo a nivel nacional y mundial.

Predominan dos corrientes de accion para la cooperacion internacional (Kaul
2006, 219-20). La primera corriente sefiala que la cooperacion para el desarrollo se enfoca
en apoyar politicas nacionales en los paises en vias de desarrollo, centrandose
principalmente en la reduccion de la pobreza. La segunda corriente se dirige a todos los
paises, independientemente de su nivel de desarrollo, que tienen interés en participar en
la cooperacion internacional para proporcionar y preservar los GPG, como la
preservacion del medio ambiente, para citar un ejemplo. Por su naturaleza y repercusion
ambas corrientes de accion son altamente interdependientes.

En tal virtud, el éxito de la vinculacion de iniciativas locales con la cooperacion
internacional radica en identificar puntos de contacto en la relacion entre la accion y los
objetivos nacionales, con la accioén y los objetivos globales; dentro de las categorias de
provision, apoyo, acceso y preservacion de los GPG (Paulo 2014, 1-2). El cada vez mas
frecuente papel de la cooperacion internacional en los asuntos publicos, sumado a su rol
para atender bienes publicos globales, se refleja en la mayor atencion a la dindmica y
eficacia de la colaboracion internacional para el disefio de politica y la prestacion de

servicios publicos (Donaldson 2006, 2).
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Del 5 al 15 de julio de 2022 en Nueva York se dio lugar una serie de sesiones a
razén del Foro Politico de Alto Nivel sobre Desarrollo Sostenible, bajo el auspicio del
Consejo Econdmico y Social ECOSOC de las Naciones Unidas bajo la temaética de
“Reconstruir para mejorar después de la pandemia de enfermedad por coronavirus
(COVID-19) y al mismo tiempo avanzar hacia la plena implementacién de la Agenda
2030 para el Desarrollo Sostenible” (ONU 2023, parr. 1). El foro adopté la Declaracion
Ministerial como resultado de su sesion, en ella se aprecia el segundo apartado, Impacto
de la COVID-19 en la Agenda 2030 y medidas para mejorar la recuperacion y al mismo
tiempo acelerar el progreso hacia los Objetivos de Desarrollo Sostenible; donde se
subraya la importancia de la promocién y construccion de la salud desde una concepcion
holistica que incluya también la relacion del ser humano con la naturaleza, con el impulso
de cooperacion internacional y accion colectiva en todo el mundo (ONU Consejo

Econdmico y Social 2022, 5/38):

15. La pandemia de COVID-19 ha puesto de manifiesto la relacion inextricable que existe
entre los seres humanos y la naturaleza. Promoveremos el enfoque de “Una sola salud” y
otros enfoques holisticos para reforzar las sinergias entre la salud de las personas, los
animales, las plantas y los ecosistemas. Ponemos de relieve la importancia del principio
de “Una sola salud” y de otros enfoques holisticos que aportan multiples beneficios para
la salud y el bienestar de las personas, los animales, las plantas y los ecosistemas, lo que
a su vez contribuye a reforzar la capacidad para hacer frente a la pérdida de biodiversidad,
a mejorar la prevencion, preparacion y respuesta frente al surgimiento de enfermedades,
incluidas infecciones zoondticas y futuras pandemias, y a combatir la resistencia a los
antimicrobianos. A ese respecto, acogemos con beneplacito la Alianza Cuatripartita para
“Una sola salud”, integrada por la Organizacion de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura (FAO), la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la
Organizacion Mundial de Sanidad Animal (OMSA) y el Programa de las Naciones
Unidas para el Medio Ambiente (PNUMA), y recordamos la definicion de ese principio
acordada por el Cuadro de Expertos de Alto Nivel para el Enfoque de “Una sola salud” y
respaldada por la OMS, la FAO, la OMSA y el PNUMA.

Como se puede observar, los panoramas nacional y global se alinean plenamente
para impulsar otras perspectivas que reconocen el cuidado de la salud y el bienestar del
ser humano, fuera de la vision ortodoxa de la salud que proviene de la medicina alopatica
convencional. Se concluye que, dentro de la agenda mundial, en consecuencia con la
hecatombe resultante de la pandemia del COVID-19, emergen nuevos objetivos mas
acordes con la conservacion de la especie humana y el entorno, como la iniciativa Una
Salud (One Health). Hoy en dia se concibe a la sostenibilidad como un todo entrelazado,
en donde la naturaleza en su conjunto aporta para el desarrollo de la vida plena; y a su

vez, esta concepcidn se ajusta epistemoldgicamente a la vision de Medicina Integrativa.
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Capitulo segundo

Analisis situacional

Existen varias metodologias que pueden ser utilizadas para realizar un analisis

situacional a proposito de la comunicacion interna y externa de una organizacion. Estas

metodologias deben estar guiadas por los objetivos de la investigacion que trazardn una

hoja de ruta en el proceso de investigacion, andlisis y formulacion de propuestas para

alcanzar dichos objetivos. Para la elaboracion de un plan de comunicacion estratégica

para el CMI - Centro de Medicina Integrativa, se ha decidido emplear una mixtura de

técnicas cuantitativas y cualitativas para comprender la situacion de la empresa:

1.

Analisis FODA avanzado (Advanced SWOT Analysis): un anélisis FODA
es una herramienta de uso comun para evaluar los factores internos y externos
que pueden incidir en la organizacion. Este analisis tiene la facultad de ayudar
a descubrir e identificar las fortalezas, debilidades, oportunidades y amenazas,
para asi brindar insumos utiles en la elaboracion de la Estrategia de
comunicacion. El uso de una matriz FODA avanzada permite la combinacion
consciente de Fortalezas y Debilidades, por un lado, con Oportunidades y
Amenazas, por el otro.

Analisis de la competencia: Evaliia la competitividad de la organizacion e
identifica sus fortalezas y debilidades. Su fin es proveer de informacion sobre
el entorno y asi ayudar a formular estrategias de comunicacion que diferencien
al CMI - Centro de Medicina Integrativa de sus competidores.

Analisis de actores relevantes - Stakeholders: esta metodologia evalua a los
actores involucrados en una organizacion y sus necesidades, intereses y
motivaciones; en este caso, las del CMI - Centro de Medicina Integrativa. El
fin de esta metodologia es identificar a las partes clave interesadas y
proporcionar informacion sobre como interactuar y comunicarse con ellas de
manera efectiva.

Analisis de segmentacion del mercado: se utiliza para comprender y dividir
un mercado en grupos mdas pequenos de usuarios con necesidades y/o

caracteristicas similares. De esta manera se pueden crear campafnas de
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comunicacion y marketing especificas para cada segmento, con el fin de

orientar los esfuerzos de comunicacion de manera eficaz.

Descripcion de CMI - Centro de Salud Integrativa

El presente analisis tomara como objeto de estudio a CMI - Centro de Medicina
Integrativa, un establecimiento de salud que inicia en 2021 como una alternativa para la
comunidad que busca un acercamiento holistico para el cuidado y capacitacion en salud.
El establecimiento de salud se dedica a brindar servicios de atencion y cuidado de la salud
desde la perspectiva de la medicina integrativa (consultas y terapias) y formacion en los
saberes de las medicinas ancestrales, alternativas y complementarias (certificaciones,
talleres, cursos, diplomados, encuentros, salidas de campo) para la comunidad nacional y
extranjera.

El centro tiene presencia fisica en la ciudad de Quito, ubicado en el sector sur
oriental de la conurbacion capitalina, sus instalaciones se encuentran en la Av. Napo E2-
15 y Salcedo, sector la Villaflora donde funcion6 la Clinica Bolivar durante 40 afos. A
nivel digital el CMI - Centro de Medicina Integrativa cuenta con su sitio web en internet
que estad en etapa de redisefio y optimizacion (web 2.0) y perfiles en las redes sociales
Facebook, Instagram, Tik Tok y Linked In; estos dos ultimos recientemente aperturados
y con baja frecuencia de publicaciones.

Como se ha dicho, en la actualidad el centro cuenta con dos lineas de accidn:
atencion en consulta externa y capacitacion en areas de la medicina integrativa. En la
linea de atencion médica cuenta con servicios de consulta externa en acupuntura,
biomagnetismo, terapia emocional, homeopatia y psicologia clinica (CMI - Centro de
Medicina Integrativa 2021a). Por su lado, gracias al convenio alcanzado con el Instituto
Superior Tecnologico Jatun Yachay Wasi de Colta y con la Facultad de Medicina de la
Universidad Central del Ecuador, el CMI pone a disposicion del publico programas de
formacién semi-presencial en varias ramas de la MI. Hasta mediados de 2023 los
programas académicos de CMI incluyen dos promociones del Diplomado en Medicina
Integrativa con mencién en Parteria - Parto Respetado, dos promociones de la
Certificacion en Terapias Florales - Fitoterapia, dos promociones de la Certificacion en
Biomagnetismo Médico y dos promociones de la Certificacion en Masaje Terapia
Integrativa y una de Certificacion en Chi Kung mencion en Energética Femenina. A partir

del 4 de abril de 2023 CMI inici6 un programa de Formacion Tedrico Practica en



35

Acupuntura y Medicina Tradicional China para médicos con el aval de la Facultad de
Medicina de la Universidad Central del Ecuador. Este programa, a diferencia de los
anteriores que duran entre 5 y 6 meses, tiene la duracion de un afio repartido en dos
modulos. Los programas han contado con la participacion de estudiantes de varios
sectores de Quito, de otras ciudades del Ecuador y también participacion de fuera del pais.

CMI - Centro de Medicina Integrativa espera ser para el 2024 un referente regional
de la medicina integrativa: ancestral, alternativa y complementaria. Destacandose por su
valor social, excelencia en la actitud de servicio e innovacion constante en la produccion
de contenido de calidad y eventos de relacionamiento con actores importantes en el
ambito de la salud. Para ello se espera fortalecer el servicio de consulta externa en las
diferentes ramas de la medicina integrativa; consolidar la linea de formacion,
implementando nuevos programas y talleres; asi como también, producir eventos de

relacionamiento internacional y contenido transmedia de las diferentes especialidades,

programas e iniciativas que ofrece el CMI.

1. Analisis FODA avanzado (Advanced SWOT Analysis):

Para el siguiente andlisis se toma en cuenta la matriz de Advanced SWOT
Analysis propuesta por el PhD. Mark Meckler en la web CraftingStrategy (Meckler 2016,
parr. 2-4):

Tabla 1
Matriz de FODA avanzado

(Qué amenazas se pueden
manejar con fortalezas?

Amenazas (ex)

Fortalezas (in)

1. Filosofia médica y gerencial establecida:
medicina integrativa, mejora continua.
2. Equipo médico con trayectoria y

e Amenaza l,5,7y 11:
trayectoria de profesionales y

o Competencia mejor posicionada, mas
trayectoria y con mayor presupuesto en pauta

acciones de comunicacion s digital.
. . reconocimiento. L , L.
favorecen al posicionamiento L ~ . o Oferta académica mas econdmica.
3. Experiencia en enseflanza virtual y
de CML semipresencial. o Incredulidad del publico a la medicina
e A2: programa de becas, 4. Desarrollo y ejecucion de estrategia y alternativa y complementaria.

pension diferenciada.
A3y 4: acciones para
promover la medicina

inteerativa 6. Competitividad en costos de consultas y h . .

g va. formaciones. medicina alternativa ptblica del sector.
A®6: optimizar esfuerzos de 7. ComunidadCMI: exalumnos y pacientes. e Presupuesto reducido para comunicacion y
comunicacion y pauta. 8. Eventos presenciales que impulsen la produccion de contenidos.

A8: vinculacion con RRPP y
acciones de RRPP.

A9: mejora continua de
instalaciones.

A10: manejar proceso de
regulaciones en miras para

10.
11.

produccion grafica digital inhouse.

. Ubicacion comercial posicionada para la

salud en el sur de Quito.

interaccion digital: talleres, graduaciones,
raymis

. Plataformas de RRSS abiertas con

contenido regular: Facebook, Instagram,
YouTube, WhatsApp.

Pagina web funcional y actualizada.
Transmisiones digitales frecuentes:

Falta de conocimiento acerca de la medicina

integrativa.

Competencia directa con los centros de

Surgimiento de competencia no profesional,
mercado informal.

RRPP deficientes.

La infraestructura del centro no esta
completamente en 6ptimas condiciones.

Pese a tener todas las regulaciones, faltan mas
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H W

proceso de acreditacion de
instituto superior tecnologico.

e Mejora de pagina web:
tercerizacion.

disminuidas por debilidades?

1.
2.
. 03:d2,d3,d7,d9, d12, d13]
. 04: d3,d7,d9,dl12,d13.

. 05:d1,d2, d3, d4, d6, d8,

. 06:dl1, d4, d6, d7, d8,d10,
. 07:dl1, d4, d6, d7, d8, d10,
. 08:d2,d3, d4, d8, d9, d10,

. 09y 010:dl1,d2,d3, d7,

(,Qué oportunidades son

Oportunidad 1:d2, d3, d8,
d10o,d11, d12.

02:d1, d3, d4, ds5, d6, d7,
ds, d9.

d1o, d11, d12, d13.
di1,d12,d13

di1

di1,d13

d9, d10,d11,d12, 13

#CMllive.
12. Manejo de inteligencia artificial (Chat GPT)
para contenidos.

Oportunidades (ex)

o Alianzas estratégicas con instituciones
internacionales: cooperacion internacional,
instituciones académicas.

o Equipo directivo proactivo, recursivo y
funcional.

o Fortalecimiento de redes no explotadas:
YouTube, Spotify, Twitter.

e Generacion de contenido profesional para
RRSS: podcast, audiovisuales.

o Turismo medicinal.

o Implementacion de tienda virtual y contenido
correspondiente.

o Habilitar formas de pago digital directo:
tarjeta de crédito, boton de pago.

o Activaciones (BTL) para promocionar las
medicinas integrativas.

e Implementacion de Google Ads.

® Optimizacion SEO de la web.

(Qué oportunidades hay para fortalezas?

Establecer un know how replicable que permitaj
el modelo de franquicias.

Realizar proyectos e implementar iniciativas
que nazcan de la iniciativa de miembros de
CMI y sus colaboradores y stakeholders.

Realizacion de contenido original, como una
linea de accion independiente en plataformas dg
video y podcast.

Alianzas con organizaciones internacionales
privadas y publicas

Vinculacion internacional para hacer eventos y
generar turismo de salud.

Optimizacion e implementacion de tienda
virtual en la web de CML.

Evaluar si hay iniciativas y proyectos que
tengan un trato especial en desarrollo de marca
y acciones particulares de comunicacion.

por conseguir: CETEC.

Backlash competencia y detractores.

Debilidades (in)

No contar con boton de pago directo en
web/RRSS.

Falta de presencia sostenida en redes
sociales: LinkedIn, Tik Tok.

Falta de equipo profesional en comunicacion
(cantidad).

Falta de planificacion clara a mediano y
largo plazo.

Ubicacion en el sur de Quito no acorde con
el segmento de CML.

Departamento de ventas itinerante.

Cierre de ventas.

Frecuencia en comunicacion interna
deficiente.

Dependencia del depto. comunicacion en una
persona y de administracion en otra.
Pagina web no optimizada.

No tener algunos insumos importantes
papeleria: tarjetas, recetarios, roll up
actualizado.

Nula pauta en Google AdWords.

Falta de frecuencia de reels y videos cortos.

(Qué debilidades hacen mas notorias las
amenazas?

Sobrecarga laboral para los socios/directivos.
Salud mental de los socios/directivos y
colaboradores de CMI.

Un sector de la competencia ya cuenta con
formas de pago en linea con tarjeta de crédito.
Falta de conocimiento de la oferta de medicinal
integrativa, partiendo desde de identificar el
concepto de la medicina integrativa.

Al depender de una persona el departamento d{
comunicacion, una pieza fundamental del
organigrama de CMLI, la organizacioén puede
verse comprometida en su ausencia.

La vinculacion, el networking, tanto con
medios comunicacién como con otros centros
similares, ha sido una de las cuentas pendiente
de CML

Si bien las instalaciones no estan en calidad
top, se encuentran en buen estado en
comparacion con el segmento mas
representativo de este mercado. Mejorar la
infraestructura actual posicionaria a CMI en
otro segmento.

Fuente: CMI - Centro de Medicina Integrativa
Elaboracion propia

El Andlisis FODA avanzado ha permitido identificar las fortalezas y debilidades

internas de la organizacion, avizorando también las posibles oportunidades y amenazas
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que se pueden presentar a partir de contemplar las variables internas mencionadas. En si,
se pudo observar que un perfil de expansion del centro; en donde, tras dos afios de
permanencia en el mercado, superando obstaculos y mejorando flujos de trabajo, se ve
pertinente la vinculacion de CMI con organizaciones que le permitan crecer a un ritmo
ascendente y planificado. Hace palpable la necesidad de proyectos que emerjan de CMI,
que puedan posicionar a la marca a nivel local y regional, promoviendo la practica de las
medicinas integrativas; sin que esto presuponga una carga laboral excesiva para la

estructura de la organizacion y vaya en contra de sus objetivos.

2. Analisis de la competencia

Para el siguiente analisis se tomaron en cuenta los centros de salud que acojan la
practica de las medicinas complementarias, alternativas y ancestrales, que tengan
presencia en redes sociales desde la apertura de CMI — Centro de Medicina Integrativa a
mediados del afo 2021 y permanezcan activas. Adicionalmente, se separ6 el analisis de
competencia en las dos lineas de accion que oferta CMI: consulta externa y formacion en
medicinas integrativas. Esta diferenciacion permitié reconocer competidores en la linea
de formaciéon a nivel nacional y enfocarse en competidores locales ubicados en la
conurbacion de Quito para consultas.

En el area de consulta externa se encontraron que 29 centros y especialistas en las
ramas de las medicinas integrativas ofertan sus servicios en la conurbacion de Quito, que
tienen presencia en redes sociales desde mediados del afio 2021 y permanecen con
actividad. De los 29 centros/especialistas, 13 se encuentran con actividad difusa y siete
(7) estan completamente desactualizados o cerrados; de los nueve (9) restantes:

e Siete (7) centros/especialistas tienen buena actividad y flujo en redes sociales,
lo que les ha permitido ganar seguidores y sostener una comunidad en redes
sociales: Juan Francisco Cornejo Pinto Md. MsAc. — MEDICINA CHINA
CANONICA, TAO Wellness Center, Instituto de Medicina y Acupuntura,
Clinica Quiropractica, La Nueva Era del Biomagnetismo, Sensus: Centro de
salud integral y Acupuntura Quito.

e Dos (2) centros/especialistas tienen actividad y flujo sobresaliente en redes
sociales, lo que les ha permitido sumar un ntimero importante de seguidores,
mejorar su alcance y sostener una comunidad digital en constante crecimiento:

Centro Quiropractico Vitalidad y Quiropractico Quito-Ecuador.
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Lo que corresponde a la linea de accion enfocada en formacion en salud se
encontraron que 10 instituciones educativas y centros especializados en capacitacion en
salud que ofrecen instruccion en las ramas de las medicinas integrativas, que tienen
presencia en redes sociales desde mediados del ano 2021 y permanecen con actividad.

Se encontraron que 26 opciones para la formacion en dareas de la salud con
perspectiva alternativa o complementaria, entre universidades, instituciones superiores y
centros especializados en las ramas de las medicinas integrativas que ofertan sus
servicios, principalmente en Quito y Guayaquil, ademds en Latacunga, Riobamba, Ibarra,
Machala y Cuenca con alcance nacional, que tienen presencia en redes sociales desde
mediados del afio 2021 y permanecen con actividad. De los 26 para la formacion en areas
de la salud con perspectiva alternativa o complementaria, entre universidades,
instituciones superiores y centros especializados en las ramas de las medicinas
integrativas, dos (2) estdn completamente desactualizados o cerrados y corresponden a
instituciones universitarias; de los nueve (24) restantes:

e Quince (15) instituciones tecnologicas superiores y centros especializados en
las ramas de las medicinas integrativas tienen buena actividad y flujo en redes
sociales, lo que les ha permitido ganar seguidores y sostener una comunidad
en redes sociales: Instituto Superior Tecnologico Dr. Misael Acosta Solis,
Asociacion de Profesionales Neurdpatas del Ecuador APNE, Instituto
Superior Tecnologico CGE, RedTerapeutasEcuador, Feedback: Instituto de
Neurociencia Cognitiva y Afectividad y Centro de Biomagnetismo Medicinal
Dr. Jorge Mena, Urgency Training Center Survivor, Formacién Ecuador,
Centro Ecuatoriano de Capacitacion, Cienartes Ecuador, Sandalo Center,
Forum Ecuador Formaciéon Continua, UCRA Ecuador, Academia De
Medicina Estética y Medical Fis.

e Seis (6) instituciones tecnologicas superiores y centros especializados en las
ramas de las medicinas integrativas tienen actividad y flujo sobresaliente en
redes sociales, desarrollo de campafias y eventos constante (particularmente
Facmed Ecuador), lo que les ha permitido sumar un numero importante de
seguidores, mejorar su alcance y sostener una comunidad digital en continuo
crecimiento: Instituto Superior Tecnologico Particular Los Andes — Ilades,
Instituto Tecnoldgico Superior CRE-SER, Facmed Ecuador, Centro de
Capacitacion Continua Praxis, AMIR Ecuador, EcuGenius SA, FUNCADE
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Fundacion Capacitacion para el Desarrollo e ITECSUR — Instituto Superior
Universitario Compu Sur.

e Una (1) organizacion/agremiacion enfocada en la formacion en las areas de la
salud para el tratamiento del dolor con un flujo sobresaliente en redes sociales,
desarrollo constante de campafias y eventos, ademas de una vinculaciéon con
organismos internacionales y marcas importantes, lo que les ha permitido
sumar un nimero importante de seguidores, mejorar su alcance, sostener una
comunidad digital en continuo crecimiento y financiar iniciativas que los
permiten posicionarse en un nivel mas profesional: Sociedad Ecuatoriana para
el Estudio y Tratamiento del Dolor- SEETD.

3.  Analisis de actores relevantes - Stakeholders
Para el siguiente analisis se toma en cuenta la clasificacion de Stakeholders

propuesta por Lauren Minning en la web Active Campaign (Minning 2021, parr. 2-4):

Tabla 2
Matriz de Clasificacion de actores relevantes - stakeholders

Internos Externos

Junta directiva: Fabian 3. Proveedores
Mena, Elisa Costales,
Felipe Mena

agua, insumos medicina
tradicional china, homeopatica,
imprenta,

1. Propietarios

2. Colaboradores /
Empleados

Consultas/docencia:
Victoria Vizuete,
Administrativo/consultas:
Natalia Villareal,
Contabilidad: Gabriela
Pazmifio, Limpieza:
Fausto Sierra.

4. Inversores /
Alianzas Estratégicas

Ministerio de Salud Publica
Ecuador, ITS Jatun Yachay Wasi,
Facultad de Ciencias Médicas de
la Universidad Central del
Ecuador, Embajada del Paraguay
en Ecuador, Mariana Lopez
(USA)

5. Acreedores

Dra. Dolores Echeverria, Dr.
Fabian Mena.

6. Comunidades

ComunidadCMI (virtual),
comunidad aledana a CMI

7. Sindicatos

N/A

8. Agencias MSP, ACESS, SENESCYT,
gubernamentales CASES
9. Clientes Consulta externa, formacion en

salud.

10. Medios de
comunicacion

Radio Municipal

Fuente: CMI - Centro de Medicina Integrativa
Elaboracion propia
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4. Analisis de segmentacion del mercado

Edad y sexo Edad y sexo

6 f

20% I 20% I I
y B I. AR = _ Em BB E. __ __
0% 0%

18-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+ 18-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+
B Mujeres [l Hombres M Mujeres [l Hombres
73% 27% 75.1% 24.9%
Principales ciudades Principales ciudades
Quito, Ecuador Quito, Ecuador
44.6% 39%
Guayaquil, Ecuador Guayaquil, Ecuador
3.9% 10%
Cuenca, Ecuador Tumbaco, Ecuador
3.1% 27%
Riobamba, Ecuador Conocoto, Ecuador
2.9% 2.3%
Ibarra, Ecuador Ambato, Ecuador
2.8% 21%

Figura 2. Captura de las métricas de publicos del CMI - Centro de Medicina Integrativa en
Facebook e Instagram

e Generacionales
Milennials, baby boomers.

e Singulares
Personas en busqueda de la construccion de la salud: wellness, terapias,
meditacion, parto respetado, sanacion, han probado la medicina alopatica
convencional sin encontrar una respuesta satisfactoria.

Debido al flujo de pacientes y a la presencia en redes sociales, se puede decir
que el principal piblico de CMI son Mujeres, de 25 a 44 afios, con algin nivel
de instruccion superior, de situaciéon socioeconémica media, que viven en
Quito o Guayaquil.

Recientemente CMI esta incursionando en el campo de la formacion
profesional para médicos.

e Por redes: pese a que CMI tiene presencia en 5 redes sociales (Facebook,
Instagram, YouTube, Linked In y Tik Tok), partimos para este analisis de las
dos redes mas pobladas de la organizacion.

o Facebook: mujeres (73%M y 27%H), amas de casa, madres de familia,

entre 35 a 44 anos de edad.
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o Instagram: mujeres jovenes (75.1%M y 24.9%H), de 25 a 44 afios,
estudiantes de universidad, gustos por la medicina integrativa, yoga,

autoconocimiento, naturaleza, medicina ancestral.
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Capitulo tercero

Plan de comunicacion estratégica para CMI - Centro de Medicina

Integrativa

Siguiendo las etapas para la elaboracion de un plan de comunicacién estratégica,

este estudio se apega al procedimiento simplificado propuesto por Andrés Aljure en su

obra Plan Estratégico de Comunicacion (Aljure 2015, 32):

1.
2.
3.
4.
3.

Andlisis de la situacion: problema comunicacional
Definiciéon de Objetivos

Definicion de Publicos

Definicion de planes de accion - Tacticas

Definicién de indicadores

Adicionalmente, para la elaboracion y ejecucion de este plan de comunicacion

estratégico, se toma como referencia algunos de los principios del marco metodologico

SCRUM (Sutherland y Sutherland 2014, 11-34):

Ciclos cortos de iteracion/accion que puedan ser mejorados en el tiempo.
Establecimiento de prioridades a la hora de ejecutar acciones que produzcan
mas valor para alcanzar el objetivo propuesto.

Acciones simultaneas y desapego por metodologias en cascada.

Incrementos cortos y continuos en relacion al desarrollo del proyecto.

Estar abierto a cambios en los requerimientos, inclusive en etapas ulteriores

del disefo y ejecucion de la estrategia.

1. Analisis de la situacion: problema comunicacional

CMI - Centro de Medicina Integrativa, luego de su segundo afno de

funcionamiento ininterrumpido, ha visto la necesidad de expansidon para sostener las

expectativas de su junta directiva, en coherencia con la respuesta obtenida de los publicos

con los que CMI ha mantenido relacion. Este objetivo de expansion se compadece de la

realidad que atraviesa la organizacion y de su estado financiero; lo que proporciona una

condicidon fundamental para el éxito de un plan de comunicacién: que el plan estratégico

de comunicacion se alinee a la estrategia organizacional de la empresa. Ademas, guarda
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relacion con lo investigado en el analisis de la competencia, al recoger algunas estrategias
utilizadas por actores que sobresalen del mercado, como es el caso de la Sociedad
Ecuatoriana para el Estudio y Tratamiento del Dolor- SEETD.

En el 2023 CMI ha tomado decisiones que le permiten por primera vez tener una
planificacion en el futuro, sin que se vea comprometida la existencia de la empresa por
apremios econdmicos. Gracias a la apertura de programas de formacion sostenidos en el
primer semestre del 2023, en especial la Formacion Teorico Practica en Acupuntura y
Medicina Tradicional China para médicos, con duracion de un afo, se ha podido manejar
flujo de capital a la empresa de manera sostenida. Es por ello que, la junta directiva de
CMI ha decidido desarrollar proyectos para su crecimiento fuera de la apertura de nuevos
programas de formacion, como estaba acostumbrada la empresa; y emplear esos recursos
para alcanzar proyectos de vinculacion de CMI con sus publicos y la cooperacion
internacional para la promocion de las Medicinas Integrativas.

Si bien este escenario econdmico favorable que enfrenta CMI también debe ser
resguardado, la junta directiva de la empresa ha decidido tener un periodo de seis meses
después de la apertura de su ultimo programa de formacion, antes de abrir su siguiente
programa, es decir, septiembre de 2023. La certificacion estara enfocada al segmento de
su audiencia mas relevante de la empresa que ha revelado la investigacion: Mujeres, de
25 a 44 afos, con algun nivel de instruccion superior, de situacién socioecondmica media,
que viven en Quito o Guayaquil.

El anélisis situacional de la empresa también recoge las oportunidades de la
coyuntura que se presenta para sus actores internos y externos, por lo que se ha
identificado que existe la predisposicion de vinculacion de la empresa con la cooperacion
internacional a través de relaciones consulares con embajadas de paises extranjeros,
particularmente Paraguay y Canadd. Adicionalmente, se ha observado que CMI tiene un
gran potencial para el relacionamiento con organismos de la salud oficiales a nivel local,
como el Ministerio de Salud del Ecuador y la Direccion Intercultural de Salud.

Es asi que se plantean tres problemas comunicacionales de la realidad en la que
se encuentra el CMI - Centro de Medicina Integrativa:

e Deficiencia en la difusion de temas referentes a la medicina integrativa lo que

ha impedido posicionar el concepto en la sociedad y en la comunidad que se

relaciona con CMI.
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e Hay oportunidad para mejorar la interaccion para formacion para mujeres, el
publico mas relevante de CMI, en programas de formacion en temas de
medicina integrativa.

e Falta de oportunidades de relacionamiento del CMI - Centro de Medicina
Integrativa con profesionales de la salud y organizaciones de salud nacionales
e internacionales para posicionar a la organizacion con publicos con alto

potencial de generacion de financiamiento.

2. Definicion de objetivos

e Mejorar el alcance organico de los contenidos que difundan la Medicina
Integrativa en un 25% para el segundo semestre de 2023 en las redes sociales del
CMI - Centro de Medicina Integrativa.

e Promover la enseflanza de temas de conocimiento de medicina tradicional china
para Mujeres, de 25 a 44 afios para el segundo semestre de 2023.

e Vincular a CMI con organizaciones y profesionales nacionales e internacionales
que tengan como fin la practica y promocion de las medicinas integrativas y/o

productos/servicios relacionados en el segundo semestre de 2023.

3. Definicion de publicos

De acuerdo al andlisis de publicos del CMI - Centro de Medicina Integrativa, que
toma como muestra los usuarios de CMI, tanto en sus interacciones digitales como
presenciales. Las cifras correspondientes al analisis de publicos de CMI identific6 que
tres cuartos de los publicos que interactuan con las redes y pagina web de CMI son
mujeres entre 25 a 44 afios. Si se toma en cuenta el universo de consultas médicas del
primer semestre de 2023, se observa que, de las 343 atenciones médicas, 256
corresponden a pacientes de sexo femenino entre 25 y 50 afios, lo que equivale al 74,60 %
del total de consultas; en el caso de pacientes de sexo masculino de entre 25 y 50 afios se
atendieron 87 atenciones médicas, equivalente al 23,40 % del total. Los programas
académicos de CMI, que incluyen los 10 programas de formacion previamente descritos,
han presentado 153 inscripciones desde el afo 2021, correspondiendo a 110

inscripciones, el 71,90 %, a mujeres y 43 inscripciones, el 28,10 %, a hombres:
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Tabla 3
Comparacion de inscripciones entre mujeres y hombres para
capacitaciones realizadas por CMI - Centro de Medicina Integrativa

Capacitacién Mujeres Hombres

Diplomado en Medicina Integrativa con mencion en Parteria - 18 0 18
Parto Respetado 2021-2022

Diplomado en Medicina Integrativa con mencion en Parteria - 10 0 10
Parto Respetado 2022-2023

Certificacion en Terapias Florales - Fitoterapia 2021 - 2022 13 8 21
Certificacion en Terapias Florales - Fitoterapia 2022 - 2023 11 4 15
Certificacion en Biomagnetismo Médico 2022 6 6 12
Certificacion en Biomagnetismo Médico 2023 6 6 12
Certificacion en Masaje Terapia Integrativa 2022 16 6 22
Certificacion en Masaje Terapia Integrativa 2023 6 5 11
Certificacion en Chi Kung mencion en Energética Femenina 1 0 11
2023

Formacion Teorico Practica en Acupuntura y Medicina 13 3 21
Tradicional China para médicos 2023 -2024

| Total mw | 3| 18

Fuente: CMI - Centro de Medicina Integrativa
Elaboracion propia

De esta manera se identifican dos grandes publicos a los que se quiere atender
prioritariamente en este plan de comunicacion estratégica para mantener y expandir el
relacionamiento del centro:

e Mujeres, de 25 a 44 afos, con algtn nivel de instruccion superior, de situacion
socioecondmica media, que viven en Quito o Guayaquil; perfil que se adectia
mas hacia los usuarios directos de CMI. Para ello se ha desarrollado la técnica
buyer persona con dos ejemplos representativos, adecuandose a los elementos

mas recurrentes del universo investigado:
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MAYRA BARRIGA

EDAD
27 afios

LUGAR DE NACIMIENTO
Ibarra, Ecvador

ESTADO CIVIL

Casada, vive con su esposo e hija.

NIVEL SOCIO ECONOMICO

Medio,

NIVEL DE INSTRUCCION

Educacién superior universitria,
Médica. Perspectivas para
continuar educacién superior.

OCUPACION

Medica, trabaja en un hospital p
en el érea de oncologia pedidtrica.
Hace turnos cada Ste dia.

Hasta hace poco postulaba para el
posgrado en oncologla.

tal adhbl

TIEMPO LIBRE
Ha sido buena estudiante toda su vida,
en colegio liderab " y
Ahora disfruta mucho de buscer videos
informativos y dltimemente ho descu-
bierto los podcasts.

APTITUD TECNOLOGICA
©C O @® O

Epats  Poome Comerds Nooe  Nb

- Buscar programas de
aspecializacién para el
future.

- Iniciar su préctiva parti-
cular.

“QUIERO SEGUIR FORMANDOME, LA INSTRUCCION DEL MEDICO
NUNCA TERMINA”"

“SER MADRE ME CABIO LA VIDA, LA SALUD NO QUIERE DECRR
BIENESTAR Y BIENESTAR NO QUIERE QUIERE DECIR SALUD"

DESCRIPCION PERSONA

Mayra estudié en la Focultad de Medicine de la Universidad Central del Ecuador, en
Quito, la capital Su familia es notal de |barre, cluded en el norte del pals de només

de 300 mil habitantes. Es la jo moyor de dos. estudié en colegio particulor y estuvo
entre los mejores groduados de su promocién.

dad M. P 1

En = estadio en una nueva una én con Radl Espin un
compafiero de Quito, con quien e casé y tuvo una o antes de terminar la carrera,
Mayra retomé sus estudios con el internado luego de un periodo de 8 meses de lac-
tancia. Actualmente desempefia el afio de internado en el Hospital de la Sociedad de
lucha Contra el Cancer - SOICA, en el érea de Pediotrio.

los principales hobbies de Mayra son la lectura y ver videos de Youlube, no le gustan
los videos cortos de Tik Tok. Su red social favorita es Instagrom. Mayra disfrute de la
literatura latinoomericona y orlental. Procura hacer deporte los frnes de semana.

ANTECEDENTES DE ESCENARIO

Mayra estd por terminar el internado y ella siente que desde que tuvo o su hile Amalia
hace un afio y medio, las prioridades de su vida combiaron. St bien Mayra montiene su
esplirttu clentffico respecto @ la medicing, tener un proceso de parto humanizado trans-
formé su visién de lo med pecialmente lo referente a la Medicing Tradiciona
China. Mayra tuve que recurrir @ lo acupuntura como alternativa para el manejo del
dolor debido a que la medicacién podia traer phi

lones @ su

16n de I

P

Al escoger la plaza de nternado, Mayra tenla la int: en onco-
logla, ahora quiere tomarse un tiempo para pensar en qué quiere especializarse, pasar

tiempo con su hija y esposo y desarrollar su practica privada sin desauidar su formacién,

Ahora que prob6 la acupuntura le interesa buscar opciénes para seguir cono clendo de
a Medicina Tradicional China.

MOTIVACIONES OBJETVOS LIMTACIONES / OBSTACULOS
- Conocer de otras op- - Desempefarse como ma- - No haber terminade lo
ciones para el cuidado  dre y ecposa i descuider carrera antes de tener
de la sald. su vida profesional hijes.
- Tener tiempo con s hija - Ester presente en su - Limitaciones presupuesto
y consolidar su familia. casa para beneficio de su en w nueve nucleo famiar.

hija en los primeros afios
de su vida.

- Potencior la consulta
privada junto con su
esposo.

- Tener perspectivas de
especializarse.

- Tiempo reducido para
dedicar a su formacién.

- Iniciar la préctica parti-
cular y todo lo que conlle-
va sostenerla.

PERSONA A

Figura 3. Captura de técnica Buyer Persona A de publicos del CMI - Centro de Medicina

Integrativa
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“ENTRE EL CAMPO Y LA CIUDAD ME QUEDO CON EL CAMPO,
PERO TAMPOCO PODRIA VIVIR SIN LA CIUDAD, SOY UNA ESPE-
CIE PROPIA DE LA SELVA DE CEMENTO"

DESCRIPCION PERSONA

Camile ha side cpegada @ ‘o noturalezo desde nifko, pese a vivir en lo ciuded, coda
oportunidad que tenla Iba al campo. En su casa siempre hubo al menos una mascata,
es por esto que no imagina la vida sin un compafiere de cuatro patas a su lado.

le microbiologie fue una decisién sencilla a la hora de decidir correre profesional,

conocer la naturaleza le llomé la atencién desde adol

luege de hacer sus estudios universitarios en Fcuador opté por especializarse fuers
de! pa's, fue o estudiar un master en zoologia en Reino Unido domk estuvo los
tres ofios que durd su programa. Desde entonces vive sola con Oto. su mas

fa,

Tuvo que regresar a Quito debido o que le detectaron es 15 y el costo del seguro
CAMILA TORRES en Reino Unido es muy elevado, desde entonces ol cudado de su salud se ho vuelio w
hobbie principal. Ahora trabaja en el Zoolégico de Guayllabamba.
EDAD
30 afos
ANTECEDENTES DE ESCENARIO
LUGAR DE NACIMIENTO
e o Cuando Camia tiene excursién usuclmente pide prestade el avto a sus padres, asi Otto
’ la puede acompatiar. De su trabajo le nforman que tiene salida de campo ol Tena
el fin dc semana. Los podms de Camila estdn de vacaciones en la playa, no tiene coche
ESTADO CIVIL ni con quien encargar ) para trasladarse en autobds de linea, lo que es un pro-
Soltero, vive con su mascota. blema pora su espolda Esm vez no pedré viajar con Otto.
Huoeun par dﬁ Semanags cmper un certificacién en Masaje ]v“'ir n va por
NIVEL SOCIO ECONOM'CO recomendacién de un amigo quropractlco que le comenlé del programa. En Ia formaclén
Medio, medio alto. ha hecho buenas amistades y ha logrado que le ayuden cudadande a Otto d te el
fin de semana y sus profesores le han dado recomendaciones para mantener en buen
""".i" a su o o lentras esha 4"" viaje.
NIVEL DE INSTRUCCION Crmm ’
Magister, cursos, talleres
profesionales.
OCUPACION MOTIVACIONES OBJETIVOS LIMTACIONES/ OBSTACLLOS
n-m;; .gdcd»:rc. wbbolgo .dn .|| dF:zom- - Cuidar su salud, evitar - Tomar control de su vida - Estar limitada per su
mento de consercvacién de lo Founa
el dolor. y de su sald para vivie condicién de salud.
:-oxénloo en el Zoolégico de Guoylle- B i
amaba. - Atender su compromise - No tener atencién
Ha ’"‘P"°d° a °"""‘°'“‘°°"'° laboral con responsabi- - Garantizar que su mas-  profesional adecvada
lod. P POrG U jidad. cota esté bien cuidada. i subre alguna lesién en
ot su espalda,
- Realizar su investigacién - Hacer sus traslados per
TIEMPO LIBRE sin descuidar a su compa- temas laborales de lo - No contar con seltura
Tt et fiere, Otto, forma més cémoda posible. de auto propic.
de su cosa Nm un huono ecolégico . No descuidar lo apren-

donde cultiva muchas de las vegetales
que consume. Desde que empezé el

cultivo procura ver videos de conselos - Esparcimiento.
de |o

APTITUD TECNOLOGICA
O ® O O

TmmEm e PERSONA B

do en la certificacién.

ardinerla.

Figura 4. Captura de técnica Buyer Persona B de publicos del CMI - Centro de Medicina

Integrativa

Profesionales y practicantes reconocidos de la medicina, hombres y mujeres,
de toda edad y situacion econdmica: médicos, taitas, mamas, yachacs,
shamanes, curanderos y demads profesionales, investigadores, legisladores y

defensores de la medicina. El perfil desarrollado para la técnica buyer persona
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se centra en un funcionario profesional de sexo masculino, que ha sido el
escenario mas recurrente a la hora de vinculacién con entes nacionales e

internacionales.

“LA SALUD ES UNA CONSTRUCCION,
Y PARA CONSTRUIRLA HAY MUCHAS HERRAMIENTAS QUE SON
PROPIAS DE CADA CULTURA, DE CADA FORMA DE VER EL MUNDO"

DESCRIPCION PERSONA

Homero siempre ho demostrado aptitudes para entender @ las personas, en su deseo
entenderlas mejor nic'é lo carrere de Psico ogo en la Pontificia Universidad Catélica
del Ecuador, sin embargo pronto se die cuenta que lo suyo estabo més cercano a la
teorlo social més que a lo psicoleglo clinica. A mitad de o carrera decidic combiarse
a la Universided Salesiana pora estudior Sociologla.

& 1 b

de su de carrera encuentra emplec como
r de secundaria, donde conoce @ Sorayo, una colega docente de Biolegla, con
quien forma un hogar y tiene riel. Afios después Homero tiene la oportunidad de
vincularse al Ministerio de Solud para una ltorio para lzar las pr

&d d"“r bl Y lidades del E dor.

HOMERO CARRIéN Durante algunos afios pasé como consultor externo del MSP, desde hace mas de

& afos ya era Asesor Técnico de la Direccién Nacional de Salud Intercultural y en e

ido a Drector Nacional,

¢ltimo mes fue ascend

EDAD
36 ofios ANTECEDENTES DE ESCENARIO

LUGAR DE NACIMIENTO Homero se Inicia como Director Nacional de Salud Intercultural con la mejor predispo-
sicién posible, cuenta con la ventaja de sus antecesores de saber las necesidades de la
Qwutlo, Ecvador dreccién al haber hecho carrera en esta 4reo, Inmediatamente reconoces los recursos y
pendientes por hacer en la direccién y sobe dénde se encuentran los cuellos de botella

ESTADO CIVIL

Sus primeras Iniclativas @ promover es la difusién de las medicinas ancestrales de los

Cosado, vive con su esposa e hijo. pueblos y nacionalidades e anas, tema que lo maneja muy blen e mpulsar la
vinculacién de la én nacional de salud intercultural con proyectos que provenga

NIVEL SOCIO ECONOMICO de octores recanocidos presentes en ol ferri

Medio, medio alto. Homero sabe que tiene que armar un portafolio de proyectos dentro de su planif

nval y gestionarlos con el Ministro de Salud y con el Mlnls!erlo de Finanzas: o a su vez

NIVEL DE |N5TRUCC|ON con organismos dc cooperacién Internacional con los que el MSP tenga relacién

Socialogo, estié sociologlo con

instruccién de cuarto nivel de post -

g,,,d",, oo Plonifroacién. ee MOTIVACIONES OBJETIVOS LIMITACIONES/ OBSTACILOS
OCUPACION - Inicic un cargo nuevo - limitaciones de tiempo,

Director Nacional de Salud Intercul- con rango directivo para o ”be que su cargo direc-

tural de! MSP, acaba de esrenarse e le toma de decisiones. Salud |(|'€:"UJ|'\,Y al del tivo esta sujeto a les au-

.| corgo. Previomente ocupabe se - o e e Ministerio de Salud del toridades de turne.

S — 2 = -‘J _AL.V.‘.TIQ Q < ' ext ',‘“[|,-H‘, -.' L'»u(](i(:, H i
do lo Direccién Nacional de Sulud ey g 2 Uly/ Gl e
el artaments durante - Promover ol menos un entre el Minis

Intercultural durante & afi
nrereuivrel curante & afios evento macro que difunda Solud y el M

las medicina ancestral y o
alternativa pres

afios,

TIEMPO LIBRE - Cuente con lo buena
Es un hombre hogareno, pasa la mayor predisposicién de su
parte del tiempo con su esposa y su equipo de trabaj - Ejecutar les partides
hijo universitario. Debido a su bisqueda presupuestarias de la
de la salud siempre le ha interesado la direccién con total trans-
meditacién y el manejo del dolor., parencia.

iniciativas planificades.

- Desec destacer para
seguir ascendiendo en su
trabejo.

APTITUD TECNOLOGICA
O O O @

@)
e PERSONA C

Figura 5. Captura de técnica Buyer Persona C de publicos del CMI - Centro de Medicina
Integrativa
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4. Definicion de planes de accion - tacticas

Tabla 4

Matriz de Plan Estratégico de Comunicacion simplificada

Objetivo

Estratégico

Problemas
Asociados

Tacticas
transversales

Téacticas
Especificas

Indicador

Mejorar el alcance
orgénico de los
contenidos que
difundan la
medicina
integrativa en un
25% para el
segundo semestre
de 2023 en las
redes sociales de
CMI - Centro de
Medicina
Integrativa.

Promover la
ensefianza de
temas de
conocimiento de
medicina
tradicional china
para Mujeres, de
25 a 44 aios para
el segundo
semestre de 2023.

Vincular a CMI
con
organizaciones y
profesionales 5
nacionales e
internacionales
que tengan como
fin la préctica y
promocion de las
medicinas
integrativas y/o
productos/servicio
s relacionados en
el segundo
semestre de 2023.

. Competencia

mejor
posicionada,
més trayectoria
y con mayor
presupuesto en
pauta digital.

. Incredulidad

del publico a la
medicina
alternativa y
complementari
a

. Falta de

conocimiento
acerca de la
medicina
integrativa.

. Falta de

planificacion
claraa
mediano y
largo plazo.

. Pagina web no

optimizada.

2.

3.

. Realizar

proyectos e
implementar
iniciativas que
nazcan de la
iniciativa de
miembros de
CMl y sus
colaboradores
y stakeholders.
Realizacion de
contenido
original para
promover la
medicina
integrativa.
Alianzas con
organizaciones
internacionales
privadas y
publicas

. Realizar infografias

personalizadas.

. Realizar contenido

audiovisual
personalizado.

. Fortalecer la

comunidad CMI.

. Organizar programa

de becas.

. Coordinar con

especialistas para
generacion y
difusion de
contenidos.

- Métricas de redes sociales.

- Pruebas A-B para testear
contenidos.

- Analisis de acciones
implementadas

I.

Planificar y ejecutar
programas de
formacién
direccionados para
Mujeres

. Coordinar con

docentes apertura de
segunda edicion de
Certificacion en Chi
Kung mencién en
energética femenina.

. Eventos btl para

activar inscripciones

- Planificacion de
certificacion.

- Linea gréfica y brochure
promocional.

- Lanzamiento de
certificacion.

- Apertura de certificacion.

- Numero de participantes
en la certificacion.

- Analisis de acciones
implementadas

2

. Organizar el ler

Congreso
Internacional de las
Medicinas
Integrativas.

. Coordinar con

equipo CMl y
especialistas para
concrecion de un
programa.

. Vincular a

organizaciones
nacionales e
internacionales.

. Cronograma:

Planificar
lanzamiento y
campaiia de
expectativa.

. Gestion de relaciones

publicas para
congreso.

- Conformacion de equipo
logistico.

- Disefio de Imagen
Institucional

- Realizacion del programa
del evento - profesionales
vinculados.

- Realizacion del
cronograma del evento.

- Acercamiento a
organizaciones nacionales
e internacionales para
buscar apoyo.

- Campafia de lanzamiento y
expectativa.

- Realizacion del evento

- Numero de participantes
en el evento.

- Analisis de acciones
implementadas

Fuente: CMI - Centro de Medicina Integrativa

Elaboracion propia
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En la obtencion de este plan de comunicacion se tom6 muy presente el principio
de SCRUM. “Acciones simultaneas y desapego por metodologias en cascada”, lo que dio
lugar a disenar el plan de comunicacion estratégico con tacticas y acciones que se
alimenten a si mismas y pueden ser desplegadas a la par. Es por esto que, luego de
entrevistas con la junta directiva y varios de los stakeholders principales, se tomd como
tacticas relevantes para el plan dos acciones macro que se componen de varias acciones
mas simples relacionadas directamente con los tres objetivos establecidos. Estas acciones
macro son:

e Primer Congreso Internacional de las Medicinas Integrativas: evento que
persigue la vinculacién con organismos internacionales y el posicionamiento
de CMI - Centro de Medicina Integrativa como referente regional de la
practica de medicinas y terapias alopaticas, alternativas, complementarias y
ancestrales. El congreso incluird conferencias magistrales, didlogos
horizontales de saberes, paneles de discusion y talleres de trabajo. Los
oradores principales seran expertos en el campo de las medicinas ancestrales,
terapias alternativas y complementarias, ademas de médicos alopatas y
médicos que ya practican la medicina integrativa; donde desarrollaran sus
ponencias brindando aportes al cuidado de la salud sostenible. El evento esta
previsto a realizarse conforme al Calendario Ancestral Andino, siendo el
lanzamiento de la iniciativa en Inti Raymi, el miércoles 21 de junio de 2023;
y el congreso, durante Koya Raymi (21 de septiembre de 2023) arrancando
con la semana del pre-congreso del lunes 11 al viernes 15 de septiembre y con
el congreso del martes 19 al viernes 22 de septiembre de 2023.
Para la realizacion del evento la Embajada del Paraguay en Ecuador y de la
Embajada de Canad4d en Ecuador ya han comprometido su apoyo con la
participacion de dos ponentes internacionales; ademas se cuenta con el aval
del Instituto Tecnoldgico Superior Jatun Yachay Wasi y se esta en etapa de
obtencion del aval del Ministerio de Salud Publica del Ecuador, donde ya se
tuvo un acercamiento con el director de Salud Intercultural del Ministerio de
Salud, Geovany Silva, quien proporcionara todo la cooperacion institucional
para el evento. Adicionalmente el calendario del programa ya ha sido
coordinado con distintos especialistas de las medicinas integrativas de
Ecuador, Argentina, Canadd, Colombia, Chile, México, Estados Unidos,

Paraguay y Puerto Rico.
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Primer

Congreso Internacional de las
Medicinas Integrativas

Primer Congreso Internacional de las

Medicinas Integrativas - Quito, Ecuador.
19 - 22 de Septiembre 2023

Lanzamiento: Junio 21, 2023 - Inti Raymi

Figura 6. Captura de la Presentacion de CIMI - Primer Congreso Internacional de las Medicinas

Ancestrales

Nos complace anunciar el Primer Congreso
Internacional de las Medicinas Integrativas, que se
llevard a cabo del 19 al 22 de septiembre de 2023 en
Quito, Ecuador. El congreso sera un evento histérico
que reunird a expertos de la medicina alopatica
oxidental, terapeutas alternativos y
complementarios, sanadores ancestrales,
académicos, profesionales de la salud, legisladores
en el campo de la salud de todo el mundo para
discutir el papel de las medicinas integrativas en el
cuidado de la salud post-pandemia de COVID19
bajo el enfoque One Health (OHA).

El evento proporcionara una plataforma para que los

participantes intercambien conocimientos,

experiencias y puntos de vista sobre las practicas

médicas y terapéuticas y sus contribuciones al
cuidado de la salud sostenible.

_H Martes, Septiembre 19 Miércole: i 20 Jueve: i 21 Viernes, Septi 2
0ra | salud Intercultural Experiencias Salud Integrativa | KollaRaymi/Coop. Inter. Salud Intercultural
Lai Ponencia Medicina Las Huacas: puntos energéticos en la
08:30 terapéutico Tradicional Guarani tierra
09: 50 Mariana Lopez / Erica Sandoval Por definir Celso Fiallo
Estados Unidos Paraguay Ecuador .
Mesa de trabajo:
Lapréctica de la oncologiay sus Medicina Afro en el siglo XXI Sostenibilidad de las
G alternativas medicinas
10:00 R . .
11:20 Patricio Silva Siomara Quifionez ancestrales post
) o pandemia del COVID
Ecuador Ecuador Celebracién del .
K ” R . 19 bajo el enfoque
i o i " Una Salud
1:30 Parteriay parto respetado Ecuador. :‘:‘;ﬁ::fo':’;;“,’a‘;"’"a' Chinay el dolor olla aym I
12:50 Martha Arotingo / Maria Alarcén Anthony DiSalvo / Fabidn Mena
Ecuador EEUU/Ecuador
Ponencia Medicina Alternativa - EI Perspectivas de la Medicina Layerba Mate y su expansion en el
15:00 paso hacia un nuevo camino Integrativa en la Politica Publica continente
y esar Salazar ferénica Inuca Indega (Por definir)
16:20 Cesar Sal Ve I Indega (Por definir)
Ecuador Ecuador Paraguay
Terapias hermanas: Psicologiay El sanador de sanadores: proteccion | Experiencia en la produccion de CBD .
16:30 Terapia Humanista en la salud mental | para personas de poder. con comunidades ecuatorianas Cierre de congreso -
. lisa Costales / Alexandra Costales | Luis Hernandez ionoid (Por definir] ocumento de
17:50 Elisa Costales / Alexandra Costales | Luis He d Bionoid (Por definir) D to d
' " resolucion.
Ecuador Meéxico Canada
H Martes, Septiembre 19 Miércoles, 20 Jueves, 21 Viernes, Septiembre 22
0ra | salud Intercultural Experiencias Salud Integrativa | Politica Publica/ Coop. Inter. Salud Intercultural
Cocktail de bienvenida - Pambamesa Noche Quitefia
: or definir or definir
20:00 | Por definii Por definit
22:00 . "
Quito, Ecuador Quito, Ecuador
Programa pre-congreso
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La participacién socialenla | Medicina Integrativa: dela | EIChi Kung: experiencia Experiencias de sanacion en
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Acompafiamiento a mujeres ’
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19:00 | vivienne Miranda/ Paula — —
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Puerto Rico / Colombia préc‘tica, unamiradacritica | Parteria latinoamérica
Belén Mena Jaymee Weaver Debora Santarossa "
Alejandra Coba
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Total de Horas 41
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Figura 7. Captura del Programa de CIMI - Primer Congreso Internacional de las Medicinas
Ancestrales

e Segunda promocion - Certificacion en Chi Kung Con mencion en
Energética Femenina: esta certificacion estd dirigida hacia el publico con

mayor interaccion con CMI, tanto en su linea de accidon de consultas y de



53

capacitaciones: Mujeres, de 25 a 44 afios, con algiin nivel de instruccion
superior, de situacién socioecondmica media, que viven en Quito o Guayaquil.

Gracias al recibimiento y a las interacciones generadas por la primera
promocion de la certificacion, ademas del interés que se muestra en redes
sociales por este programa y a todos los contenidos relacionados a la Medicina
Tradicional China, se prevé lanzar la segunda promocion de la Certificacion
en Chi Kung Con mencion en Energética Femenina para la primera semana
de septiembre, el lunes 4 de septiembre de 2023. Para llevar a cabo esta accion
se necesitan acciones correlacionadas para realizar campanas de lanzamiento
y expectativa, iniciando cinco (5) semanas antes del inicio de la certificacion,
es decir desde el lunes 31 de agosto. Gracias al Acuerdo Ministerial 00000037,
"Normativa para el ejercicio de las terapias alternativas" (EC Ministerio de
Salud Publica 2016, art. 4-6), este programa de formacion ya cuenta con el
aval del Ministerio de Salud Publica del Ecuador para poder ejercer como

terapeutas alternativos.

CERTIFICACION En

kit

5 meses | 220 horas

G= 1w $800

e
INICIO DE CLASES HODULO _
C K ing y cuerpo Chi Kung, canales energé- C:u Kulngmol"udo dcll
SEPTIEMBRE 4, 2023 gilco Fodecimenio  teosy veclo s scucha o

Figura 8. Arte promocional para Certificacion en Chi Kung mencion en Energética Femenina

Como eje transversal de apoyo a estas dos acciones macro se plantea lo
establecido en el primer objetivo planteado para este plan: Llegar a niveles de
alcance de contenidos difundidos con pauta en las redes sociales de CMI - Centro
de Medicina Integrativa del segundo semestre del 2022 en el segundo semestre de
2023 con movimiento organico. Por medio de acciones en generacion de
contenidos (artes, infografias, reels, videos, reportajes, entradas de blog, live

streamings y eventos online), articuladas en campaias especificas que promuevan
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las acciones macro se dard a conocer temas de interés que promuevan las
medicinas integrativas y sirvan como insumos de promocion para las dos acciones
macro. El objetivo es alcanzar 349.84 usuarios Unicos en Facebook y 49.120
usuarios unicos en Instagram; a este alcance se le puede sumar lo previsto con la

amplificacion de contenidos con en redes sociales como YouTube, Tik Tok y

Linked In.
Alcance comparado: junio-diciembre 2021/ junio-diciembre2022
J J
Facebook reach
@ Facebook reach @ Instagram reach @ Dec 31, 2022 May 31, 2022
349,834 305,152
349,834 T 14.6% 49,120 1 18.3%
Top content by reach
Published on Dec 31, 2022
1 Dfniciael2023  Reach
tomando cuidado de ... 239K
400,000 2
300,000
200,000
100,000
0
Jun 21 Jul 31 Sep 9 Oct19 Nov 28

Figura 9. Captura de las métricas de alcance comparado del CMI - Centro de Medicina
Integrativa en Facebook

Alcance comparado: junio-diciembre 2021/ junio-diciembre2022

Instagram reach

— Dec 31,2022 May 31, 2022
@ Facebook reach ® Instagram reach @ 49,120 41524
349,834 + e 49120 1 s3% Top content by reach

Published on Dec 31, 2022

SiT mfiniciael2023  Reach
= % tomando cuidado de ... 555

°

10,000

20,000

0

Jun 21 Jul 31 Sep 9 Oct 19 Nov 28

Figura 10. Captura de las métricas de alcance comparado del CMI - Centro de Medicina
Integrativa en Instagram
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En la definicion del plan de accion en el apartado precedente, se establecieron los

indicadores relevantes para evaluar el desempefio de la estrategia. En la presente seccion

se delinean tiempos de accidn y la respuesta esperada para los indicadores propuestos:

Tabla 5

Matriz de definicion de indicadores

Indicador

Objetivo Estratégico

Mejorar el alcance
organico de los
contenidos que
difundan la medicina
integrativa en un 25%
para el segundo
semestre de 2023 en
las redes sociales de
CMI - Centro de
Medicina Integrativa.

Tacticas Especificas

1. Realizar infografias
personalizadas.

2. Realizar contenido
audiovisual
personalizado.

3. Fortalecer la
comunidad CMI.

4. Organizar programa
de becas.

5. Coordinar con
especialistas para
generacion y difusion
de contenidos.

Meétricas de redes sociales:

Tiempo: junio-diciembre 2023

Meta: 349.84 usuarios unicos en Facebook y
49.120 usuarios unicos en Instagram

Pruebas A-B para testear contenidos:
Tiempo: junio-diciembre 2023

Meta: mejorar el engagement de las acciones de
comunicacion en rede sociales en 25%
Analisis de acciones implementadas:
Tiempo: enero 2024

Meta: procesar informacion para descubrir
hallazgos.

Planificar y ejecutar
programas de
formacion
direccionados para
Mujeres, de 25 a 44
afios para el segundo
semestre de 2023

1. Coordinar con
docentes apertura de
segunda edicion de
Certificacion en Chi
Kung mencion en
energética femenina.

2. Eventos btl para
activar inscripciones

Planificacion de certificacion.

Tiempo: junio-julio 2023

Meta: Realizar malla curricular y coordinar con
docentes.

Linea grafica y brochure promocional:
Tiempo: 1 - 31 agosto 2023

Meta: branding de redes, brochure promocional y
sistema de inscripcion en redes.
Lanzamiento de certificacion:

Tiempo: 31 agosto 2023

Meta: Lanzamiento en redes sociales, live
streaming dia anterior (dom, agosto 30).
Apertura de certificacion.

Tiempo: 4 septiembre 2023

Meta: Primera sesion de clases con 10-15
participantes.

Numero de participantes en la certificacion:
Tiempo: septiembre 2023

Meta: 20-25 participantes.

Analisis de acciones implementadas:
Tiempo: enero 2024 (final certificacion)
Meta: procesar informacion para descubrir
hallazgos.

Realizar un evento de
vinculaciéon macro
con la cooperacion
internacional para el
segundo semestre de

1. Organizar el ler
Congreso
Internacional de las
Medicinas
Integrativas.

Conformacion de equipo logistico.
Tiempo: mayo 2023

Meta: Comprometer a actores importantes
stakeholders, no mas de 6.

Disefio e implementacion de linea grafica:
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2023 2. Coordinar con equipo Tiempo: mayo- 21 junio 2023

CMI y especialistas Meta: branding de redes, brochure promocional y
para concrecion de un sistema de inscripcion en redes.
programa. Realizacion del programa del evento -

3. Vincular a profesionales vinculados:
organizaciones Tiempo: mayo- 21 junio 2023
nacionales e Meta: Tener un programa asegurado.
internacionales. Realizacion del cronograma del evento:

4. Cronograma: Tiempo: mayo- 21 junio 2023
Planificar lanzamiento | Meta: Establecer campaiias de lanzamiento,
y campaia de expectativa e inscripciones del congreso.
expectativa. Acercamiento a organizaciones nacionales e

5. Gestion de relaciones internacionales para buscar apoyo:
publicas para Tiempo: mayo- 21 junio 2023
congreso. Meta: Apoyo de MSP y de embajadas de

Paraguay y Canad4. Lograr el auspicio de 4
marcas nacionales o internacionales y el apoyo de
2 organizaciones gremiales.

Campaia de lanzamiento y expectativa:

Tiempo: 21 junio - 11 de septiembre 2023

Meta: Asegurar la inscripcion de 50 participantes
organicos.

Realizacion del evento:

Tiempo: 11-22 septiembre 2023

Meta: Realizacion de 22 conferencias, 1 mesa de
trabajo y 3 encuentros presenciales.

Numero de participantes en el evento:

Tiempo: 11-22 septiembre 2023

Meta: 200 inscritos entre participantes organicos
y de instituciones aliadas.

Analisis de acciones implementadas:

Tiempo: octubre 2023 (final congreso)

Meta: procesar informacion para descubrir
hallazgos.

Fuente: CMI - Centro de Medicina Integrativa
Elaboracion propia

Por medio de este plan estratégico de comunicacion se espera atender los tres
objetivos de comunicacion de CMI - Centro de Medicina Integrativa en el segundo
semestre de 2023: Mejorar el alcance orgénico de los contenidos que difundan la
Medicina Integrativa en un 25%, promover la ensefianza de temas de conocimiento de
medicina tradicional china para mujeres de 25 a 44 anos y vincular a CMI con
organizaciones y profesionales nacionales e internacionales que tengan como fin la

practica y promocion de las medicinas integrativas y/o productos/servicios relacionados.
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Conclusiones

Los nuevos paradigmas de la salud no solo consideran la valoracion médica
convencional respecto a su cuidado, durante las ultimas décadas del siglo XX se
contemplan acercamientos enfocados en el paciente, como los que ofrecen la medicina
alternativa y complementaria, acercamientos amparados por la medicina integrativa; que
han demostrado, con evidencia, tener respuesta a las necesidades de salud de la sociedad.

La vision convencional determinista de la salud contempla, ademas de las
relaciones con el entorno inmediato, una dimension histérica dindmica que parte de
entender las relaciones entre acumulacion, propiedad y poder; elementos que atraviesan
transversalmente la concepcion de construccion de la salud centrada en la historia de vida
y necesidades del usuario/paciente fuera del momento actual. Esta perspectiva da paso a
un desarrollo planificado de lo que es salud, y que guarde coherencia con la historicidad
de la comunidad y su ambiente.

Ecuador, como toda América Latina, se ha visto inmerso en un proyecto cultural
que promovio la perspectiva biomédica sobre del resto de saberes y visiones ancestrales,
alternativas y complementarias; asi planted un otro respecto al cuidado de la salud. Este
proyecto de tesis promueve la conservacion de la salud al reconocer como validos los
conocimientos propios de cada sociedad, basados en su singularidad y tradicion. Estos
conocimientos incluyen codigos, normas, estilos de vida, comportamientos,
cosmovisiones, entre otros, que han sido utilizados para cuidar la salud y construir la
experiencia de vida de las personas.

Por su parte la comunicacion, como eje transversal de la vida en relacionamiento,
es decir, de la especie humana; debe ser entendida como una puesta en comun de las
partes provenientes de matrices socioculturales heterogéneas, propiciando el acto de
compartir pensamientos y valores, por medio del didlogo, que suscitan vinculos entre los
seres sociales. Por ende, la comunicacion tiene un caracter privilegiado debido al papel
trascendental que ocupa en la configuracion de relaciones entre individuos y en la
sociedad.

Sin embargo, la connotacion clasica de comunicacidn restringe su accionar al
analisis de lo comunicativo, ocupandose de las significaciones transmitidas, su registro y

difusion o al estudio del contenido de los mensajes. Para salir de esta concepcion
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ortodoxa, limitada a su dimension lineal informativa, se ha asumido a la comunicacion
como espacio y momento relacionante de la diversidad sociocultural dentro de una
multidimensionalidad fluida. Ademas, invita a pensar en el papel del comunicador, como
un catalizador de la reconfiguracién de las relaciones que se generan en los entornos
donde se encuentran y conviven saberes diversos.

Los saberes diversos corresponden a distintas concepciones, a distantitas culturas.
El término cultura debe ser tratado desde su amplio sentido, que recoja las actitudes,
mentalidades y valores, que se transforman en acciones comunicativas por medio de
artefactos, practicas y representaciones. De tal manera que la cultura puede ser vista como
el principio organizador de la experiencia humana. Es un sistema abierto de significados
que se nutre a lo largo del tiempo y permite que cada sociedad sea reconocida por su
singularidad en cuanto a normas, estilos de vida, comportamientos y cosmovisiones, entre
otros aspectos. Es asi que la comunicacion intercultural tiene como propdsito facilitar la
construccion de confianza y establecer relaciones positivas entre los integrantes de
matrices culturales diferentes.

A partir de mitad del siglo XX, el término desarrollo se adentrd en el ambito de la
comunicacion y se convirti6 en sinébnimo de la expansion cultural de los preceptos
modernizadores que provenian de las naciones occidentales. Se da lugar a la
comunicacion para el desarrollo desde dos enfoques, el primero que promueve la
modernizacion a través de estrategias de informacidon-persuasion con una perspectiva
industrial muy relacionada al marketing social y a la difusion de innovaciones. El segundo
enfoque se decanta hacia lo social, inspirado en la teoria critica, el aprendizaje colectivo
y los procesos dialdgicos, que promueven cambios sociales colectivos y acciones de
comunicacion genuinamente participativas desde las comunidades y no para las
comunidades. Este segundo enfoque es el precursor de la comunicacion para el cambio
social.

En la actualidad la CSS se despliega, usualmente, con el apoyo de la cooperacion
internacional en las areas de desarrollo social y econdmico, empleando la comunicacion
para el fomento y aceleracion del cambio; con principal énfasis en la Agenda 2030 de
Desarrollo Sostenible, adoptada en 2015 por las Naciones Unidas, y sus 17 Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS), prestando atencion a reconstruir para mejorar después de la
pandemia de enfermedad por coronavirus (COVID-19), como lo dispuso las NNUU en

2022.
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Articular los componentes de cuidado de la salud, comunicacion estratégica y
cooperacion internacional responde a la pregunta guia de este estudio en su indagacion
por saber como posicionar estratégicamente al CMI - Centro de Medicina Integrativa en
el contexto local ecuatoriano empleando la comunicacion para el cambio social bajo el
enfoque de la comunicacion intercultural, a través de un plan estratégico de comunicacion
que busca la vinculacién de cooperacion internacional. La estrategia consistid en
identificar puntos de contacto entre la accidon y los objetivos de las iniciativas nacionales,
en este caso las de los usuarios del CMI — Centro de Medicina Integrativa, con la acciéon
y los objetivos de las iniciativas globales. Con la experiencia recogida se hace mas
fehaciente el papel que ocupa la cooperacion internacional en los asuntos publicos locales,
evidenciados en la mayor atencion de la colaboracion internacional para el disefio y
ejecucion de politica publica y prestacion de servicios articulados a las causas globales.

Es asi que para integrar la comunicacion al desarrollo planificado de una empresa
y las iniciativas que considera pertinentes para su expansion, como CMI — Centro de
Medicina Integrativa, se planted el disefio y ejecucion de un plan de comunicacion
estratégica para el segundo semestre del 2023. El plan de comunicacion estratégica fue
concebido como un conjunto organizado de acciones y tacticas programadas para ser
llevadas a cabo en el tiempo con el fin de alcanzar un objetivo determinado. Implica el
desarrollo de varios subprocesos, que incluyen —pero no lo restringen— el andlisis de la
situacion actual, el planteamiento y planificacion de la situacion que se quiere alcanzar,
la organizacion y asignacion de recursos, la ejecucion de planes y acciones, ademas del
control y retroalimentacion eficiente para iteraciones apropiadas. La planeacion
estratégica buscara decidir desde hoy la direccion hacia donde desea trasladarse la
organizacion y qué hacer en un futuro determinado por escenarios probables y
contingentes, lo que convierte al plan de comunicacion estratégica en un documento vivo,
coherente con la realidad fenomenoldgica que atraviesa la institucion y sus publicos.

Cabe senalar que un marco metodoloégico agil como el SCRUM se torna muy
deseable para la elaboracion y ejecucion de planes de comunicacion estratégica debido a
los ciclos cortos de iteracion/accion que facilitan la mejora continua, el establecimiento
constante de acciones prioritarias que generen mas valor para alcanzar el objetivo
propuesto, ejecucion de acciones simultaneas cuando sea apropiado, incrementos cortos
y progresivos en relacion al desarrollo total del proyecto y la apertura a cambios en

requerimientos, inclusive en etapas ulteriores del disefio y ejecucion de la estrategia. Asi
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se lograra ser mas efectivo a la hora de alcanzar los resultados esperados y estar atentos
a las oportunidades descubiertas durante el cumplimiento de lo planificado.

Un hallazgo evidente y a la vez valioso es el de contemplar desde un inicio un
andlisis situacional detallado con la participacion activa de quienes realizan las acciones
relacionadas al quehacer diario de la organizacion. Procurar la participacion proactiva 'y
manejar los flujos de comunicacion permite alinear lo propuesto desde la comunicacién
estratégica a la planificacion organizacional de la empresa y saber si lo propuesto es
factible con los recursos disponibles; sin que esto signifique una sobrecarga para
colaboradores internos y stakeholders, que podria ocasionar un efecto contrario al
deseado. Las perspectivas de crecimiento y mejora de posicionamiento del CMI — Centro
de Medicina Integrativa tienen la certeza de estar apoyadas desde el terreno de la

comunicacion estratégica, a partir de un plan de comunicacion estratégica fundamentado.
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