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Resumen

El presente estudio tuvo como propésito analizar el impacto de la migracién en la cultura
organizacional del Sanatorio Diagnéstico Cientifico Integral, particularmente a partir de la
integracion de meédicos colombianos en el contexto argentino. Se buscé comprender
cdmo la presencia de un grupo homogéneo culturalmente influye en la dinamica
organizacional, la comunicacion, la colaboracién y la integracion con el equipo local. Se
parte de que la homogeneidad cultural entre los médicos migrantes puede generar tanto
beneficios, como mayor cohesion y entendimiento mutuo, como desafios relacionados
con la adaptacion y la interaccién intercultural dentro de la clinica.

La investigacion se abordd a partir de un enfoque cualitativo, de tipo exploratorio y
transversal. Los participantes fueron residentes colombianos que se desempefian en la
clinica Diagndstico Cientifico Integral, ubicada en la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires.
Como técnica principal de recoleccion de datos se aplicé una entrevista semiestructurada,
cuyos resultados fueron analizados mediante el programa ATLAS.ti, siguiendo un
proceso de codificacion, categorizacion e interpretacion.

Entre los principales resultados se concluyd que la integracién de los médicos
colombianos en el sanatorio se configura como un proceso progresivo y no lineal, donde
conviven facilitadores y tensiones. Entre los factores facilitadores se destacan un clima
laboral mayormente cordial, la jerarquia funcional sin maltrato, y una cohesion cotidiana
que opera como red de sostén (especialmente entre compatriotas), lo cual amortigua el
estrés propio del proceso migratorio. En paralelo, emergen micro-tensiones asociadas a
diferencias en los estilos comunicativos: frontalidad argentina vs. calidez colombiana, o
malentendidos linguisticos y a reglas implicitas de trato, que al inicio pueden interpretarse
como dureza, pero luego suelen resignificarse como rasgos culturales. Un resultado
importante es que, ante la ausencia de politicas institucionales formales de
acompanamiento, la integracibn queda sostenida mas por vinculos informales vy
reconocimiento cotidiano que por dispositivos organizacionales estructurados.
Finalmente, la homogeneidad cultural del grupo colombiano aparece como “zona segura”
que facilita el trabajo y el bienestar, aunque también puede limitar la apertura plena hacia
el equipo local si no se promueven espacios de integracion mas amplios a través de

encuentros y actividades extralaborales.
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Abstract

The present study aimed to analyze the impact of migration on the organizational culture
of the Sanatorio Diagnéstico Cientifico Integral, particularly through the integration of
Colombian physicians within the Argentine context. The objective was to understand how
the presence of a culturally homogeneous group influences organizational dynamics,
communication, collaboration, and integration with the local team. It is assumed that
cultural homogeneity among migrant physicians may generate both benefits, such as
greater cohesion and mutual understanding, and challenges related to adaptation and

intercultural interaction within the clinic.

The research was conducted using a qualitative, exploratory, and cross-sectional
approach. The participants were Colombian medical residents working at the Diagndstico
Cientifico Integral clinic, located in the Autonomous City of Buenos Aires. The primary
data collection technique was the semi-structured interview, and the data were analyzed
using the ATLAS.ti software, following a process of coding, categorization, and

interpretation.

Among the main findings, it was concluded that the integration of Colombian physicians
into the sanatorium is configured as a progressive and non-linear process, in which
facilitating factors and tensions coexist. Key facilitating factors include a predominantly
cordial work climate, functional hierarchies without mistreatment, and everyday cohesion
that operates as a support network, especially among compatriots which helps to buffer
the stress inherent to the migratory process. At the same time, micro-tensions emerge
associated with differences in communicative styles Argentine directness versus
Colombian warmth,as well as linguistic misunderstandings and implicit rules of interaction.
Initially, these elements may be perceived as harshness, but they are often later re-
signified as cultural traits. An important finding is that, in the absence of formal institutional
support policies, integration is sustained more by informal bonds and everyday recognition
than by structured organizational mechanisms. Finally, the cultural homogeneity of the
Colombian group appears as a “safe zone” that facilitates work and well-being, although
it may also limit full openness toward the local team if broader integration spacessuch as

meetings and extra-work activities, are not actively promoted
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Introduccion

La integracion de médicos colombianos en la cultura organizacional de clinicas en
Argentina representa un fendmeno creciente en el sector salud, influenciado por varios
factores, incluida la cultura organizacional y la satisfaccion laboral. La cultura
organizacional se define como un conjunto de valores compartidos, comportamientos y
normas que influyen en como los empleados de una organizacién interactuan y trabajan.
En contextos de salud, esto tiene un impacto directo en la calidad de atencién y el
desempeino del personal (Baltazar-Gomez et al., 2022). La integracién de nuevos
profesionales, especialmente de diversos origenes como los colombianos, no solo
proporciona la oportunidad de enriquecer la diversidad cultural en el entorno laboral, sino
que también plantea desafios significativos para la adaptacién y armonizacién de las
distintas culturas.

Investigaciones recientes enfatizan que una cultura organizacional robusta puede
mejorar la satisfaccion laboral y el rendimiento del equipo médico (Baltazar-Gémez et
al., 2022), Lépez-Botello et al., 2024). Cuando se incorporan médicos colombianos, es
fundamental implementar estrategias de integracion que contemplen la participacion
activa de estos profesionales en la toma de decisiones, lo que respalda su sentido de
pertenencia y responsabilidad dentro de la clinica (Baltazar-Gomez et al., 2022). Esto es
particularmente importante en un pais como Argentina, donde, segun Maureen
Birmingham de la OPS/OMS, la gestién de la salud ha sido desafiada por la falta de
inversion adecuada, lo que resalta la importancia de establecer un entorno saludable
para el personal (Machuca, 2022).

En el campo especifico de los equipos de salud, la literatura ha abordado la influencia de
la diversidad cultural, resaltando tanto ventajas, por ejemplo, el fomento de la innovacién
y riesgos como la posibilidad de malentendidos (Stahl et al., 2010; West et al., 2014). No
obstante, el fendbmeno de la homogeneidad cultural cuando un equipo se conforma
mayoritariamente por profesionales provenientes del mismo pais de origen ha recibido
escasa atencion, especialmente en contextos latinoamericanos. Esta laguna en la
literatura resulta relevante, puesto que comprender cédmo un grupo homogéneo de
médicos migrantes impacta en la cultura organizacional y en la dinamica interna de una
clinica en Argentina es esencial para el disefio de estrategias de gestién de recursos

humanos que promuevan la integracién y maximicen la efectividad del equipo.



El analisis de la literatura evidencia la relevancia de comprender la cultura organizacional
desde una perspectiva que integra tanto los supuestos y valores compartidos (Schein,
Cameron & Quinn, 2011) como los procesos de aculturacién y negociacion identitaria
asociados a la migracion laboral (Aycan, 2018). En el contexto de los equipos de salud,
la atencién a las dinamicas internas derivadas de la homogeneidad cultural se presenta
como un area de investigacion poco explorada, especialmente en el ambito
latinoamericano (West 2014). Este estudio se propone abordar dicha brecha, aportando
conocimiento que permitira optimizar la gestién de recursos humanos y, en consecuencia,

mejorar la calidad asistencial.

Contextualizacion

La clinica Diagnostico cientifico integral abre sus puertas en alianza con la Universidad
del Salvador a médicos que quieran iniciar su residencia en imagenes diagndsticas, en el
afo 2023 y 2024 la totalidad de los médicos que ingresan a realizar su especializacion
son migrantes procedentes de Colombia. Dado que existen cambios culturales, se desea
Investigar como la presencia de un grupo homogéneo culturalmente (médicos
colombianos) afecta la dinamica y la cultura dentro de la clinica, incluyendo aspectos

como la comunicacion, la colaboracion y la integracion con el equipo argentino.



Objetivos

Objetivo General
Comprender como la presencia de un grupo homogéneo culturalmente (médicos
colombianos) influye en la dinamica y cultura organizacional de una clinica, afectando la

comunicacion, colaboracion e integracion con el equipo argentino.

Objetivos Especificos
> Identificar las caracteristicas culturales que definen la comunicaciéon vy
colaboracién entre los médicos colombianos y el equipo argentino en la clinica.
> Describir las percepciones de los médicos colombianos sobre su
integracion en el entorno de trabajo argentino y cémo éstas afectan su
desempenio.
> Indagar en las dinamicas de trabajo grupal y las relaciones interpersonales
dentro del equipo, analizando cémo la homogeneidad cultural influye en ellas.
> Determinar los retos y oportunidades que surgen de la interaccién entre los
meédicos colombianos y el personal argentino, en términos de cohesion y

efectividad del equipo.



Marco Teorico

Cultura Organizacional en Instituciones

La cultura organizacional constituye uno de los pilares fundamentales del funcionamiento
de las instituciones, especialmente en el ambito de la salud, donde las relaciones
humanas, la comunicacién efectiva y la confianza resultan esenciales para el
cumplimiento de los objetivos institucionales. Esta cultura no se limita a un conjunto de
normas o procedimientos, sino que representa la identidad misma de la organizacion, su
manera de actuar y de entender el trabajo.

Segun Arboleda Posada y Lopez Rios (2017), la cultura organizacional puede definirse
como el conjunto de valores, creencias, normas y practicas compartidas que orientan el
comportamiento de los miembros de una institucion. Dichos elementos funcionan como
una guia que da sentido a las acciones cotidianas, facilita la cooperacién y refuerza la
cohesion entre los integrantes.

En las instituciones de salud, la cultura organizacional tiene una influencia directa sobre
la calidad del servicio, la satisfaccién laboral del personal y la seguridad del paciente.
Estos tres aspectos estan estrechamente relacionados, ya que un entorno laboral
saludable y colaborativo favorece la motivacion y el compromiso del personal, lo cual
repercute positivamente en la atencion brindada a los pacientes. Arboleda Posada y
Lopez Rios (2017) plantean que la cultura organizacional se expresa en todos los niveles
de la institucion, desde las decisiones estratégicas hasta las interacciones diarias entre
profesionales, pacientes y familias. Asi, la cultura actia como una “conciencia colectiva”
que distingue una organizacion de otra y determina la forma en que se enfrentan los
desafios del entorno.

Esta dimensién cultural se hace visible en los rituales cotidianos, las formas de
comunicacion, las decisiones clinicas y las relaciones jerarquicas. En los sanatorios y
hospitales, por ejemplo, las rutinas de trabajo, los canales de comunicacion entre areas
y la disposicién hacia el trabajo interdisciplinario reflejan las creencias y valores
compartidos por la organizaciéon. Cuando la cultura institucional promueve la apertura, el
respeto y la colaboracién, se fortalece la confianza y se mejora el clima laboral. En
cambio, una cultura rigida o poco participativa puede generar conflictos, desmotivacion y

menor compromiso con los objetivos comunes (Baltazar-Gomez et al., 2022).



De acuerdo con Baltazar-Gémez et al. (2022), la cultura organizacional en el sector salud
debe orientarse al trabajo en equipo, la excelencia en el servicio y la orientacién al
paciente, entendiendo que la atencion sanitaria implica no solo la aplicacion de
conocimientos técnicos, sino también una profunda dimensiéon humana y ética. Las
instituciones que logran alinear su cultura con estos principios tienden a desarrollar
equipos mas cohesionados, procesos mas eficientes y mayores niveles de satisfaccion
entre los profesionales de la salud.

Por otro lado, Paliz Sanchez et al. (2022) destacan que la cultura organizacional se
encuentra en constante evolucion y que las instituciones deben ser capaces de adaptarse
a los cambios sociales, tecnoldgicos y econdmicos que impactan en la atencion médica.
En este sentido, la innovacién y la flexibilidad son componentes esenciales para mantener
la vigencia y la eficacia de los servicios. La cultura organizacional no es estatica, sino
dinamica: se transforma a partir de las experiencias de los trabajadores, las necesidades
de los pacientes y las demandas del contexto. Por ello, resulta fundamental que las
instituciones promuevan espacios de reflexion, comunicacion y aprendizaje continuo que
permitan sostener una cultura orientada al crecimiento y la mejora permanente.
Asimismo, Paliz Sanchez et al. (2022) subrayan que la cultura organizacional cumple un
papel clave en la gestion del cambio, ya que de ella depende la disposicidon del personal
a incorporar nuevas practicas o tecnologias. Una cultura abierta y participativa facilita la
implementacion de innovaciones, mientras que una cultura cerrada o autoritaria puede
resistirse a los procesos de transformacion. En el contexto actual, donde las instituciones
sanitarias enfrentan desafios constantes, como la digitalizacion de los procesos o la
incorporacion de profesionales migrantes, la capacidad de adaptacién cultural se vuelve
una competencia esencial.

Por su parte, Vasquez Trespalacios (2022) enfatiza que la cultura organizacional tiene
una relacion directa con la seguridad del paciente, pues influye en las conductas,
actitudes y valores que determinan la forma en que se identifican, comunican y corrigen
los errores. Una cultura que prioriza la seguridad, el aprendizaje y la comunicacion abierta
contribuye a prevenir incidentes y fortalecer la confianza entre los miembros del equipo.
En cambio, cuando predomina una cultura de miedo o castigo ante el error, se tiende a
ocultar la informacion y se debilita la mejora continua.

En sintesis, la cultura organizacional en las instituciones de salud puede considerarse
como el entramado simbdlico que sostiene la practica profesional, la gestidon

administrativa y la relacién con los pacientes. Es el marco que da sentido a la identidad



institucional y que orienta las formas de ser, pensar y actuar de quienes la integran. Segun
Baltazar-Gémez et al. (2022), una cultura organizacional solida y coherente con los
valores del cuidado humano es clave para asegurar una atencion integral y de calidad. A
su vez, la investigacion de Paliz Sanchez et al. (2022) demuestra que la transformacion
cultural es posible cuando la organizacidn promueve la participacién activa, la
comunicacion horizontal y el reconocimiento del aporte de cada profesional. Finalmente,
Vasquez Trespalacios (2022) recuerda que la cultura organizacional no solo condiciona
el clima interno, sino también los resultados clinicos y la seguridad de las personas
atendidas.

Por todo lo anterior, comprender y fortalecer la cultura organizacional en las instituciones
de salud resulta indispensable para alcanzar un equilibrio entre la eficiencia técnica, la
satisfaccion de los trabajadores y la humanizacién de la atencién médica. Una cultura
soélida permite que las organizaciones respondan de forma ética, empatica y coherente a
las demandas de una sociedad cada vez mas diversa y exigente, garantizando que la
atencion en salud se brinde desde el compromiso, la calidad y el respeto por la dignidad

humana.

Impacto en la Satisfaccién Laboral y Desempeiio del Personal

La cultura organizacional ejerce un impacto profundo y sostenido en la satisfaccion laboral
y el desempefio del personal dentro de las instituciones de salud. Este vinculo se
manifiesta en la forma en que los valores y practicas institucionales moldean las
percepciones, actitudes y comportamientos de los trabajadores. Cuando los miembros de
una organizacion perciben que su entorno laboral promueve el respeto, la participacion y
el desarrollo personal, se incrementa su sentido de pertenencia y compromiso con la
institucion.

En este sentido, Baltazar-Gémez et al. (2022) llevaron a cabo un estudio en Querétaro,
México, que reveld una asociacidon positiva entre una cultura organizacional sdlida, la
satisfaccion laboral y el desempefio profesional en instituciones de atencién primaria. Los
autores concluyen que una cultura caracterizada por el reconocimiento, la comunicacion
abierta y la confianza genera un efecto multiplicador en la motivacion del personal y en la
calidad de los servicios ofrecidos.

Una cultura que promueve el reconocimiento del trabajo bien hecho, la participacién en
la toma de decisiones y las oportunidades de desarrollo profesional contribuye a fortalecer

el compromiso de los trabajadores con la mision institucional. Este compromiso, a su vez,



reduce la rotacién de personal, mejora la productividad y eleva la calidad de la atencién
al paciente. En el ambito sanitario, donde las tareas implican una alta carga emocional y
fisica, la presencia de un entorno organizacional saludable puede ser decisiva para el
bienestar psicolégico del personal y la estabilidad del equipo de trabajo. La percepcién
de un ambiente positivo no solo repercute en la motivacién individual, sino también en la
disposicién a colaborar en equipos multidisciplinarios, donde la cooperacion, la empatia
y la comunicacion son pilares fundamentales para brindar una atencion integral.

El clima organizacional, entendido como la expresion mas visible de la cultura, influye
directamente en las relaciones interpersonales y en la calidad del trabajo en equipo. Un
entorno laboral que se percibe como justo, respetuoso y participativo favorece la
confianza y la iniciativa de los trabajadores.

En cambio, culturas autoritarias o excesivamente jerarquicas tienden a limitar la
creatividad, reducir la implicacion y generar conflictos entre los diferentes niveles de la
organizacion (Baltazar-Gomez et al., 2022). Por ello, resulta esencial que las instituciones
de salud impulsen politicas internas que refuercen la transparencia, la equidad y el
sentido de comunidad entre sus miembros.

La capacidad de innovacion y de adaptacién al cambio de una institucién también
depende en gran medida de su cultura organizacional. Paliz Sanchez et al. (2022) sefialan
que las organizaciones que valoran la innovacion y el aprendizaje continuo logran
implementar mejoras sostenidas en procesos como los diagnésticos, los tratamientos y
la incorporacion de nuevas tecnologias. En este sentido, una cultura que fomente la
reflexion y la apertura frente a nuevas ideas se convierte en un motor esencial para la
mejora continua.

En los contextos sanitarios actuales, caracterizados por la digitalizacion de los servicios
y la constante actualizacion del conocimiento, las instituciones que mantienen una cultura
rigida corren el riesgo de quedar rezagadas, mientras que aquellas que promueven el
aprendizaje colectivo se fortalecen frente a los cambios del entorno.

La evaluacion de la cultura organizacional es otro elemento clave para el desarrollo
institucional. A través de esta, es posible identificar las fortalezas y debilidades que
afectan tanto el ambiente laboral como la calidad de la atencion. En Chile, por ejemplo,
Castro & Santistevan (2023) aplicaron la escala de cultura organizacional de Denison en
instituciones publicas de salud, evidenciando que aquellas con menor complejidad y
cobertura presentaban niveles culturales mas elevados en dimensiones como la

implicacion, la adaptabilidad y la cohesién interna. Este hallazgo sugiere que la estructura,



el tamafio y la naturaleza funcional de una institucion influyen considerablemente en su
cultura. Las organizaciones mas pequefias o con estructuras menos rigidas tienden a
tener mayor cercania entre los miembros, una comunicacion mas directa y una mayor
capacidad de respuesta ante los cambios.

Por su parte, Vasquez Trespalacios (2022) destaca el papel crucial que desempenia la
cultura organizacional en la seguridad del paciente. Su revision sistematica demuestra
que factores como el entorno laboral, la gestion del liderazgo y la comunicacién entre
equipos influyen positivamente en la cultura de seguridad. Cuando se fomenta un
ambiente basado en la comunicacion abierta, la confianza y la no penalizacién del error,
se crean las condiciones necesarias para el aprendizaje organizacional y la mejora
continua. Promover una cultura de seguridad implica establecer canales de dialogo donde
los errores se comprendan como oportunidades de mejora y no como fallas personales.
Esto favorece una actitud proactiva frente a los riesgos, fortalece la cooperaciéon entre
areas y contribuye a mejorar la confianza de los pacientes en la institucion.

Las diferencias en la cultura organizacional entre instituciones publicas y privadas
también representan un aspecto relevante en el analisis del desempeno laboral.
Rodriguez Garcia (2020) identificé que las instituciones privadas de salud en Colombia
tienden a desarrollar una cultura de tipo Clan, caracterizada por relaciones
interpersonales cercanas, trabajo en equipo y un fuerte sentido de pertenencia. En
contraste, las instituciones publicas presentan estructuras mas jerarquicas y burocraticas,
donde la comunicacion vertical y los procedimientos rigidos pueden limitar la innovacion
y la participacién activa del personal. Estas diferencias no solo impactan en la satisfaccion
laboral, sino también en la eficiencia operativa y en la capacidad de adaptacién de cada
tipo de institucion frente a los cambios del entorno sanitario.

En sintesis, la cultura organizacional en las instituciones de salud no es un elemento
accesorio, sino un componente estructural que atraviesa todos los niveles de la
organizacion. Su influencia se manifiesta en la calidad del servicio, en la motivacion de
los trabajadores y en la seguridad de los pacientes. Fomentar una cultura basada en la
colaboracion, la innovacion, la comunicacion efectiva y el aprendizaje continuo —como
sefalan Baltazar-Gomez et al. (2022), Paliz Sanchez et al. (2022), Castro & Santistevan
(2023), Vasquez Trespalacios (2022) y Rodriguez Garcia (2020) es esencial para afrontar
los desafios contemporaneos del sector salud. La evaluacion constante y la

implementacién de estrategias de fortalecimiento cultural deben ocupar un lugar prioritario



en las politicas institucionales, garantizando entornos de trabajo saludables,

comprometidos y orientados hacia la excelencia en la atencion sanitaria.

Migracion Laboral y Aculturacion

La migracién laboral y la aculturacion profesional son dos procesos profundamente
interrelacionados que, en el contexto actual de globalizacién e interdependencia
econdmica, han adquirido una relevancia creciente. Ambos fenémenos no solo
transforman la vida de las personas que deciden o se ven obligadas a migrar, sino que
también impactan de manera significativa en las estructuras sociales, culturales y
econdmicas de los paises de origen y de destino. Asi, comprender sus dinamicas resulta
indispensable para abordar los desafios contemporaneos vinculados al empleo, la
inclusién y la movilidad humana.

La migracion laboral, entendida como el movimiento de personas desde su pais de origen
hacia otro en busqueda de empleo o de mejores condiciones de vida, ha acompariado la
historia humana desde sus origenes. Este fendmeno responde a una amplia gama de
factores —econdmicos, politicos y sociales— que impulsan a las personas a desplazarse.
En muchos casos, la falta de oportunidades laborales, la precarizacién del empleo y la
desigualdad en la distribucion de los recursos en los paises de origen actuan como
factores de expulsion, mientras que las expectativas de un salario digno, estabilidad o
reconocimiento profesional en los paises receptores operan como factores de atraccion
(Ruhs, 2016; Puche et al., 2024).

Sin embargo, este proceso no esta exento de tensiones y contradicciones. Si bien la
migracion laboral puede representar una via para la mejora personal y familiar, también
puede situar a los migrantes en condiciones de vulnerabilidad. Cuando las politicas
migratorias de los paises receptores son restrictivas o poco inclusivas, los derechos
laborales de los trabajadores migrantes se ven comprometidos, generando situaciones
de explotacion o discriminacion (Ruhs, 2016; Eche, 2018). Esta situacion evidencia la
necesidad de que los Estados adopten marcos legales que garanticen condiciones
laborales equitativas, acceso a la seguridad social y reconocimiento profesional.

Uno de los elementos mas importantes de este fendmeno es la aculturacion profesional,
entendida como el proceso de adaptacion que los migrantes deben atravesar para
integrarse en un nuevo entorno laboral. Esta adaptacion implica no solo el aprendizaje de
normas, valores y comportamientos asociados al trabajo en el pais de destino, sino

también una reconstruccion de la identidad profesional. En muchos casos, las diferencias



culturales en las practicas laborales, los estilos de liderazgo o las formas de comunicacién
pueden generar desafios significativos en la integracion del trabajador migrante.

Este proceso de aculturacién se vuelve aun mas complejo cuando se considera el
fendomeno del “brain waste” o desperdicio de talento, que se produce cuando las
habilidades, la educacién o la experiencia de los migrantes no son reconocidas ni
valoradas en el nuevo contexto (Mufioz, 2017; Rodriguez & Kato-Vidal, 2019).
Profesionales con formacién universitaria o técnica frecuentemente se ven obligados a
aceptar empleos de menor calificacién, lo que no solo limita su desarrollo personal y
econdémico, sino que también representa una pérdida para el pais receptor que no
aprovecha su potencial humano.

Ademas, la aculturacion profesional involucra un proceso de socializacion organizacional,
en el cual los migrantes deben aprender las reglas no escritas, los cdédigos comunicativos
y las dinamicas de poder dentro de las instituciones donde se insertan (Jiménez et al.,
2024). La capacidad para adaptarse a una nueva cultura organizacional puede determinar
en gran medida el éxito o el fracaso de la integracion profesional.

En este sentido, es importante destacar que la experiencia migratoria no es homogénea.
Factores como el género, la edad, el nivel educativo, la nacionalidad o la condicion
socioecondmica inciden de manera diferenciada en el proceso de insercion laboral. Las
mujeres migrantes, por ejemplo, suelen enfrentarse a mayores obstaculos debido a la
persistencia de estereotipos de género y la segmentacion laboral, que las relegan a
trabajos informales o poco valorados (Castro, 2024; Ataide, 2019). Esta desigualdad de
oportunidades se refleja tanto en el acceso al empleo como en las posibilidades de
ascenso o reconocimiento profesional.

Asimismo, la diversidad sectorial y geografica del fendmeno migratorio evidencia que las
condiciones laborales de los migrantes varian ampliamente. En contextos de economias
en desarrollo, como el caso de Ecuador, la migracion interna desde zonas rurales hacia
centros urbanos ha estado asociada con procesos de urbanizacion que, sin embargo, no
siempre se traducen en mejoras sustanciales en la calidad de vida (Alvarado et al., 2017).
Las micro, pequenas y medianas empresas (MIPYMES), aunque representan una parte
importante del tejido productivo, suelen carecer de la capacidad para ofrecer empleos
formales y estables (Lagarda et al., 2014). En consecuencia, muchos migrantes terminan
desempenandose en el sector informal, donde prevalece la precariedad, la falta de

derechos laborales y la ausencia de cobertura social (Wise et al., 2022).



En este marco, la aculturacion profesional se presenta como un proceso clave para
favorecer la inclusion laboral y mejorar las condiciones de vida de los migrantes. Implica
el desarrollo de competencias interculturales, la construccién de redes sociales vy
profesionales, y la adquisicién de conocimientos sobre las normas y valores del entorno
laboral receptor (Curiel, 2016). Estas redes, que frecuentemente se consolidan entre
migrantes o con trabajadores locales, no solo funcionan como espacios de apoyo
emocional, sino también como recursos estratégicos para la busqueda de empleo, la
formacion y la adaptacién cultural.

La capacidad de los migrantes para integrarse con éxito en el nuevo contexto profesional
influye directamente en su movilidad futura. Una aculturacion profesional efectiva puede
abrir puertas a mejores oportunidades laborales y contribuir al desarrollo econémico tanto
de los individuos como de las comunidades que los acogen (Cuecuecha et al., 2022). Por
ello, resulta fundamental que las politicas publicas promuevan ambientes laborales
inclusivos, reconociendo y valorando la diversidad de experiencias y habilidades que
aportan los migrantes (Jiménez et al., 2024; Puche et al., 2024).

El impacto de la migracién laboral trasciende al individuo y alcanza también a las familias
y comunidades de origen. Las remesas que los migrantes envian regularmente
constituyen una fuente vital de ingresos para miles de hogares, contribuyendo a la
estabilidad econdmica de regiones enteras (Withers, 2017). No obstante, este fendmeno
puede generar transformaciones en las dinamicas familiares y comunitarias, sobre todo
en el caso de los jévenes que quedan en sus lugares de origen y deben asumir nuevas
responsabilidades ante la ausencia de sus padres migrantes (Sanchez et al., 2017). De
esta manera, la migracion implica tanto beneficios econdémicos como costos sociales y
emocionales.

Por ello, la aculturacion profesional debe comprenderse como un proceso integral que
trasciende lo laboral y se conecta con el bienestar psicolédgico, social y cultural de las
personas migrantes. Su éxito no depende unicamente del esfuerzo individual, sino
también del apoyo institucional, de la existencia de politicas de inclusion, programas de
capacitacion intercultural y marcos normativos que reconozcan los titulos y competencias
adquiridos en el pais de origen.

A su vez, la formacion de comunidades de aprendizaje y redes colaborativas entre
personas de distintas culturas y disciplinas, tanto en el ambito laboral como educativo,

constituye un elemento esencial para el fortalecimiento del trabajo en equipo. Iniciativas



que integran a individuos con diversas trayectorias culturales promueven un aprendizaje
mas significativo y fomentan la creatividad colectiva (Ube-Ronquillo, 2024).

Sin embargo, trabajar en equipos multiculturales también plantea desafios. Las
diferencias en las actitudes hacia el trabajo en grupo pueden afectar la cohesion y la
efectividad de los equipos. Mientras algunos grupos presentan una inclinaciéon natural
hacia la colaboracion, otros pueden experimentar mayores dificultades para coordinarse
y alcanzar objetivos comunes (Putranto & Woods, 2016). Este contraste subraya la
importancia de fomentar la comunicacion intercultural, la empatia y la apertura al
aprendizaje mutuo.

En sintesis, la migracion laboral y la aculturacion profesional constituyen procesos
complejos que reflejan tanto los retos como las oportunidades de un mundo globalizado.
Su estudio permite comprender de qué manera los individuos reconstruyen sus
identidades laborales en contextos culturales diversos, enfrentando obstaculos, pero
también desarrollando nuevas formas de resiliencia y pertenencia. Las politicas que
consideren la dimensién humana de estos procesos —mas alla de los indicadores

economicos— seran las que mejor promuevan una integracion social justa y sostenible.



Metodologia

Tipo de Estudio

Exploratorio y transversal de corte cualitativo

Participantes y Muestra

La poblacion estuvo constituida por los médicos residentes colombianos que trabajan en
la clinica diagnostico cientifico integral, sector privado en capital federal. Se tomo una
muestra no probabilistica intencional cuyo numero se determind por el criterio de
saturacion de la informacién. Cuando los datos comenzaron a ser reiterativos y repetitivos

alcanzando la saturacion de la muestra.

Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos

La técnica utilizada en este estudio fue la entrevista semi-estructurada, que se constituye
como un enfoque flexible, que permitié obtener informacién detallada y profunda a partir
de la interaccion directa entre el investigador y los participantes. Este tipo de entrevista
combina una estructura basica de preguntas predefinidas, con la libertad de exploracion
durante el didlogo, lo que posibilita una mayor apertura a respuestas inesperadas y ricas
en detalles. El formato semi-estructurado se eligié para garantizar que se abordaran los
temas clave del estudio, al mismo tiempo que se ofrecia la flexibilidad suficiente para que
los participantes pudieran expresar su experiencia de forma libre y contextualizada, segun

su vivencia personal.

La guia de preguntas utilizada en las entrevistas que se incluyé en el Anexo fue disefada
especificamente para capturar aspectos tanto objetivos como subjetivos de la experiencia
de los médicos migrantes colombianos en el Sanatorio Diagndstico Cientifico Integral.
Las preguntas abarcaban areas como la integracion cultural y laboral, las percepciones
sobre la estructura jerarquica, las diferencias y similitudes en los estilos comunicativos y
las relaciones con los colegas locales. Se buscé indagar en los factores facilitadores y las
tensiones que emergen durante el proceso de adaptacion, destacando tanto los
beneficios como los desafios asociados a la migracion profesional en un contexto de

trabajo intensivo como es el sector salud.



Plan de Analisis de Datos

El proceso de analisis cualitativo desarrollado en este estudio implic6 una secuencia
sistematica de etapas que permitieron transformar el material bruto de las entrevistas en
un entramado conceptual solido, compuesto por codigos, subcategorias y categorias
analiticas. El trabajo comenzd con la revision inicial de las entrevistas semiestructuradas,
que originalmente contenian diez preguntas centrales. Sin embargo, durante la fase de
familiarizacion con los datos se identific6 que dichas preguntas agrupaban en
dimensiones que permitia ampliarse en mejorar la precisién analitica y la trazabilidad

conceptual.

Por este motivo, se procedié a una reestructuracion metodoldgica: cada pregunta fue
desagregada en distintos subpuntos, generando un total de catorce preguntas operativas.
Esta desagregacion permitié mejorar la claridad, ordenar de manera logica las unidades
tematicas presentes en los discursos y convertir esos subpuntos en subcategorias
preliminares, lo que a su vez fortalecié el proceso de codificacion axial posterior. La
decisidon metodolégica se fundamenta en los principios de saturacion conceptual y en la
necesidad de garantizar que cada fragmento del discurso pudiera ser analizado desde

una dimension clara, delimitada y conceptualmente estable.

Una vez reorganizada la guia analitica, se procedido a desenganchar cada entrevista,
tratandolas como documentos individuales y auténomos, lo que facilité su posterior
importacion al software ATLAS.ti. Esta separacion garantiz6 la integridad del material y

permitié un seguimiento preciso del origen de cada cita y cada codificacion.

En la fase siguiente, se realizé una lectura analitica profunda, identificando segmentos
relevantes y marcando aquellas expresiones que, por su recurrencia o densidad
semantica, representaban patrones significativos para la investigacién. A partir de este
trabajo se elabor6 un sistema de 18 cddigos, definidos de manera inductiva y
directamente anclados a la evidencia empirica. Cada codigo emergié de la comparacién
constante entre entrevistas, respetando el criterio de saturacion y asegurando la

coherencia interna del sistema categorial.

Con el sistema de cddigos ya consolidado, se procedié a cargar los 18 cédigos en
ATLAS.ti como estructura inicial del proyecto. Posteriormente se incorporaron las
entrevistas una a una y se inici6 el proceso de codificacion manual, asignando cada

fragmento relevante al cédigo correspondiente. Esta etapa incluyé no solo la identificacion



de coincidencias tematicas, sino también la vinculacion de las subcategorias emergentes

con los codigos, fortaleciendo la validez interna del analisis.

Finalmente, la integracion de cédigos, subcategorias y categorias permitié construir una
matriz conceptual sdlida y coherente con los objetivos del estudio. El uso de ATLAS.ti
facilité la organizacion del corpus textual, la visualizacion de patrones de sentido y la
posterior interpretacion de resultados desde una perspectiva comprensiva, rigurosa y
alineada con los estandares metodoldgicos de la investigacion cualitativa en psicologia

organizacional.

Una vez concluida la codificacién abierta y construido el sistema inicial de codigos, se
realizé una etapa de recodificacion y recategorizacion con el fin de depurar la estructura
analitica y fortalecer la coherencia entre los cédigos, las subcategorias y las categorias.
En esta fase se revisaron de manera sistematica las definiciones de cada cddigo, las citas
empiricas asociadas y las categorias donde habian sido ubicados inicialmente. Este
proceso permiti6 detectar solapamientos, codigos demasiado amplios y algunas
asignaciones erréneas de citas por ejemplo, segmentos relativos a emociones de soledad
o0 carga horaria que habian sido ubicados en el cddigo “Trato formal y jerarquico
(usted/tuteo)”, o fragmentos propositivos que se superponian entre la categoria

“Adaptacion al sistema de salud” y las oportunidades de mejora institucional.

A partir de esta revision se redefinié el lugar conceptual de cada cédigo, se reasignaron
algunos a nuevas categorias mas precisas y se reorganizoé el sistema en un conjunto de
macro—categorias. El criterio fue que cada cédigo quedara vinculado a un eje conceptual
predominante (clima y relaciones laborales, comunicacién intercultural, integracién
subjetiva, diversidad cultural, sistema de residencia y propuestas de mejora),
evitando la dispersion del mismo cédigo en multiples categorias. Esta recategorizacion
posterior no modificod el contenido empirico de las entrevistas, pero si refind la estructura
interpretativa, dotando al analisis axial y a la sintesis final de una base categorial mas

consistente y alineada con los objetivos de la investigacion en psicologia organizacional.



Analisis e interpretacion de los datos

Introduccioén al Desarrolio

El Sanatorio Diagndstico Cientifico Integral ha incorporado en los ultimos afos a varios

medicos migrantes provenientes de distintos paises. Este proceso de insercién laboral

genero transformaciones en la dinamica institucional, debido a que coexistieron practicas

culturales diferentes y una estructura organizacional consolidada, caracterizada por

jerarquias marcadas y patrones informales de comunicacién. Comprender cémo se

integran estos profesionales, y qué tensiones o facilitadores emergen en el proceso,

constituye el eje central de este capitulo. El analisis que se presenta a continuacion surge

de la codificacién de entrevistas, mediante la cual se identificaron categorias vinculadas

al clima laboral, la cohesién entre colegas, la comunicacién interna y los desafios propios

de la adaptacion cultural.

Presentacion de cédigos, subcategorias y categorias

Cédigo

Subcategoria

Categoria

1.Clima laboral positivo y
no

Clima y trato jerarquico

Cultura organizacional,
clima y justicia laboral

2.Jerarquia funcional sin
maltrato

Clima y trato jerarquico

Cultura organizacional,
clima y justicia laboral

3.Cohesién y apoyo entre
colegas

Cohesién y apoyo entre
colegas

Cultura organizacional,
clima y justicia laboral

4 .Exigencia laboral
percibida como justa

Justicia y equidad en la
exigencia laboral

Cultura organizacional,
clima vy justicia laboral

5.Estilo comunicativo
argentino directo y frontal

Estilos comunicativos
nacionales

Comunicacion intercultural
y ajustes linglisticos




6.Estilo comunicativo
colombiano calido y
amable

Estilos comunicativos
nacionales

Comunicacion intercultural
y ajustes linglisticos

7.Malentendidos
linglisticos y ajuste del
vocabulario

Ajustes linguisticos en la
interaccion

Comunicacion intercultural
y ajustes linglisticos

8.Trato formal y jerarquico
(usted / tuteo)

Ajustes linguisticos en la
interaccion

Integracion subjetiva 'y
trayectorias migratorias

9.Integracion laboral
percibida como positiva

Integracion subjetiva

Integracion subjetiva 'y
trayectorias migratorias

10.Proceso de adaptacion
progresiva al nuevo
contexto

Trayectorias adaptativas

Integracién subjetiva y
trayectorias migratorias

11.Emociones del proceso
migratorio (soledad,
estrés, extranar)

Vivencias emocionales del
proceso migratorio

Integracién subjetiva y
trayectorias migratorias

12.Presencia de
compatriotas como red de
apoyo

Redes de apoyo entre
compatriotas

Integracién subjetiva y
trayectorias migratorias

13.Homogeneidad cultural
como facilitador del trabajo

Homogeneidad cultural
COMO recurso

Diversidad cultural y
configuracién del equipo

14.Homogeneidad cultural
como limite para abrirse al
otro

Homogeneidad cultural
como limite

Diversidad cultural y
configuracién del equipo

15.Valoracién positiva de
la diversidad cultural en el
equipo

Valoracion de la diversidad
cultural

Diversidad cultural y
configuracién del equipo

14.Homogeneidad cultural
como limite para abrirse al
otro

Homogeneidad cultural
como limite

Diversidad cultural y
configuracién del equipo

15.Valoracion positiva de
la diversidad cultural en el
equipo

Valoracion de la diversidad
cultural

Diversidad cultural y
configuracién del equipo

16.0rganizacion y
estructura de la residencia

Organizacion del sistema
de residencia

Sistema de residencia y
adaptacion institucional

17.Adaptacion al sistema
de salud argentino

Aprendizaje del sistema de
salud local

Sistema de residencia y
adaptacion institucional




18.Propuestas de espacios . . ., Propuestas y

Acciones de integracion . .
extralaborales de L oportunidades de mejora
) ., institucional o
integracion institucional

Presentacion de las entrevistas de acuerdo al cédigo la subcategoriaa y las
categorias

En este apartado se presentan los 18 cddigos consolidados, indicando su subcategoria y
categoria analitica luego del proceso de recodificacion y recategorizacion. Para cada
cédigo se incluyen las citas textuales mas relevantes y una breve descripcién conceptual,
de modo de dejar documentada la estructura categorial que sustenta el analisis axial y la

sintesis posterior.

1. Clima laboral positivo y no hostil

Subcategoria: Clima y trato jerarquico

Categoria: Cultura organizacional, clima y justicia laboral
Citas asociadas:

“diria que donde me encuentro actualmente en la seccién es bastante bueno” (Fuente:
Entrevista 1. M A.)

“el ambiente laboral en la institucion donde me encuentro actualmente en realidad es

bastante bueno” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“En la clinica valoran mucho el trabajo en equipo, siempre hay apoyo entre los
compafieros. La comunicacion es abierta, podemos dar nuestras opiniones e ideas sin
miedo. Se reconoce el esfuerzo, aunque sea con pequefios gestos, y siento que hay
mucha confianza. También prima la formalidad, todo se hace por correo, reuniones Esta
muy orientado a resultados, lo importante no son solamente los nimeros sino las

personas.” (Fuente: Entrevista 3 —Y. M.)

“Si la he visto o me han manifestado, es el paciente, que dice que los médicos, estando
en el centro colombiano, son mucho mas atentos y como caballerosos al momento de

atender” (Fuente: Entrevista 4 — Omar.)



“Pues vea, yo diria que el ambiente es bacano, muy tranquilo la verdad. No es de esos
lugares donde uno siente tension o miedo de hablar. Se trabaja bien” (Fuente: Entrevista
7-J.C)

“pues igual irrespeto no hay O no lo he visto hasta el momento” (Fuente: Entrevista N.°
2-F.E)

“Pues yo siento que el ambiente laboral alld es bueno. La verdad no veo como una

division por nacionalidades” (Fuente: Entrevista N.°2 — F. E.)

“Pues siento que ha facilitado primero que hay como un buen ambiente en genera”
(Fuente: Entrevista N.°2 - F. E.)

“Facilita la buena disposicién de todos.” (Fuente: Entrevista ® 11 — ALE.)

“Pues vea, me ha parecido una experiencia muy buena. Se nota que aca hay disciplina
y que la gente ama lo que hace” (Fuente: Entrevista ° 12 — JK.) “El ambiente de trabajo

es bueno” (Fuente: Entrevista® 5 - G.)

“Si hay un problema lo manejamos entre todos” (Fuente: Entrevista ° 5 — G. M) “El
ambiente de trabajo en la clinica donde estoy ahora, muy bien, me han recibido con los
brazos abiertos, no tengo quejas, se han portado super bien, la parte administrativa, tanto

los pacientes y demas, no, no, todo super bien” (Fuente: Entrevista ° 6 — W.)

“Lo que mas destacaria del lugar donde estoy es la buena voluntad de todos, que es un
ambiente lindo, tranqui, en lo que se puede, obvio, y hace facil el trabajo en si” (Fuente:
Entrevista®6 —W.)

“Parce, yo la verdad me he sentido bien” (Fuente: Entrevista® 9 — A.)

“Facilita la buena disposicion de todos” (Fuente: Entrevista °© 9 — A.)

Este cddigo concentra uno de los principales facilitadores de la adaptacion laboral. Los
relatos muestran que un ambiente amable, sin miedo a hablar y con reconocimiento
cotidiano reduce la incertidumbre del recién llegado. En un proceso migratorio, el trabajo
no es solo desempefio técnico, también es refugio emocional. Cuando el clima se percibe

sano, la residencia se vive como espacio de crecimiento y no de amenaza. Esto permite



que el médico migrante se anime a participar, preguntar y aprender sin sentirse en

desventaja. En suma, el buen clima funciona como base de integracion real.

2. Jerarquia funcional sin maltrato

Subcategoria: Clima y trato jerarquico

Categoria: Cultura organizacional, clima y justicia laboral

Citas asociadas:

“sin diferencias en lo profesional por nacionalidad” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“Lo mas que se resaltdé era que no habia ningun tipo de verticalismo, que es algo que se

ve mucho en las residencias.” (Fuente: Entrevista 4 — Omar.)

“Si, sobre todo con los argentinos mas grandes, que son mas jerarquicos” (Fuente:
Entrevista7 — J. C.)

“uno ve a veces como que echan sus putazos No sé, sus comentarios y eso” (Fuente:
EntrevistaN.°2 - F. E.)

“Pero nunca pasa nada mas de gravedad o algo si, que sean como malos tratos
continuos la verdad. Si de pronto a veces hay como un grado de pronto de subordinacion
del residente superior sobre el de abajo pero digamos que no es de gravedad, son como
cosas de un comentario o algo asi Que son como mas ocasionales O de pronto una

llamada de atencion Del residente superior sobre uno” (Fuente: Entrevista N.° 2 — F. E)

“Enlo regular, todos los que somos de Colombia no tuteamos, tuteamos cuando tenemos

un grado de confianza o companerismo, etc. Siempre tratamos la mayoria de ustedes o
doctor siendo los dos de la misma rama o siendo dos especialistas, no importa.” (Fuente:
Entrevista®6 —W.)

Los entrevistados distinguen entre jerarquia necesaria y maltrato innecesario. La
residencia exige orden, roles y niveles de autoridad, pero lo valorado es que esa
estructura no derive en violencia simbdlica ni humillaciones. Este cddigo indica una
cultura organizacional donde el mando se ejerce con limites claros. La percepcioén de
justicia en el trato protege la autoestima profesional del migrante y evita la sensacion de

inferioridad cultural. Se advierte que las tensiones aparecen mas como correcciones



puntuales que como hostigamiento sostenido. Asi, la jerarquia es aceptada como parte

del aprendizaje y no como obstaculo de integracion.

3. Cohesién y apoyo entre colegas

Subcategoria: Cohesion y apoyo entre colegas
Categoria: Cultura organizacional, clima y justicia laboral

Citas asociadas: “Facilita mucho tener colegas colombianos, porque entre todos nos

damos la mano.” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“Ayuda un monton, uno se siente en casa. Nos entendemos con solo mirarnos, usamos

el mismo humor, las mismas frases” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“pero los companeros me ayudaron con los tramites, con consejos. Eso me hizo sentir

acompanado.” (Fuente: Entrevista 8 — N.)

“Podrian hacer reuniones fuera del hospital, tipo cenas o caminatas. Algo que no sea tan

formal.” (Fuente: Entrevista °© 10)

“Lo que mas me gusta es que hay comunicacion. Si uno tiene una duda, puede preguntar
sin problema. Y hay buen companerismo entre los residentes, que eso ayuda un montoén.”
(Fuente: Entrevista ® 11 — ALE.) “Pero encontré en mis compareros un grupo de apoyo.
Cocinabamos juntos, haciamos chistes, compartiamos historias. Eso me salvé” (Fuente:
Entrevista ® 12 — JK.)

“Dialogar, siempre no tirar al agua al compafiero Siempre hablar antes de decir cualquier
cosa” (Fuente: Entrevista ° 5 — G.) “Lo que mas destacaria del lugar donde estoy es la
buena voluntad de todos, qué es un ambiente lindo, tranqui, en lo que se puede, obvio, y

hace facil el trabajo en si” (Fuente: Entrevista® 6 — W.)
“Facilita la buena disposicién de todos” (Fuente: Entrevista® 9 — A.)

Aqui se observa el peso de lo colectivo para sostener la experiencia migratoria. Los pares
operan como red de contencién practica y emocional: ayudan con dudas clinicas, tramites
y también con la sensacién de “no estar solo”. La solidaridad cotidiana reduce el estrés
de adaptacién y crea pertenencia rapida. El apoyo aparece tanto entre compatriotas como

en vinculos mas amplios del equipo. Ademas, la cohesién mejora el funcionamiento del



servicio porque la cooperacion reemplaza la competencia defensiva. Este cédigo muestra

que la integracién no es solo institucional, sino también afectiva y grupal.
4. Exigencia laboral percibida como justa

Subcategoria: Estilos comunicativos nacionales

Categoria: Comunicacion intercultural y ajustes linguisticos

Citas asociadas: “He notado que aqui hay un choque cultural porque el médico argentino
a veces es mas seco, mas directo, pero no es tan empatico” (Fuente: Entrevista 3 — Y.
M.)

“Ellos son mas frontales, mas de ir al punto” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)*Ellos son mas
secos y directos.” (Fuente: Entrevista 8 — N.) “Ellos son mucho mas de hablar fuerte, y no
es por ser groseros, sino porque asi
hablan. Al comienzo yo me asustaba, jaja, pensaba que estaban bravos conmigo”
(Fuente: Entrevista ° 11 — ALE.)

“Ellos son mas directos” (Fuente: Entrevista © 12 — JK.)

“De pronto, cuando empeceé en la ambulancia, bueno, con argentinos bueno, ellos tienen
su forma de ser, son un poco mas apaticos Un poco mas serios No se comunican mucho”

(Fuente: Entrevista® 5 - G.)
“A veces eso choca un poco con su seriedad” (Fuente: Entrevista® 9 — A.)

La percepcién de un estilo mas directo puede generar impacto inicial, sobre todo en
quienes vienen de culturas donde el tacto verbal es mas marcado. Los relatos sugieren
que el tono fuerte o la frontalidad son interpretados primero como dureza y luego re-
significados como rasgo cultural. Este aprendizaje reduce malentendidos y evita
personalizar conflictos. En la practica, la adaptacion comunicativa se vuelve un recurso
profesional: el migrante aprende a leer cddigos locales sin perder su identidad. Este

codigo no describe un problema en si, sino una diferencia que exige ajuste progresivo.

5. Estilo comunicativo argentino directo y frontal

He notado que aqui hay un choque cultural porque el médico argentino a veces es mas

seco, mas directo (Fuente: Entrevista ° 3— Y.M.).



Ellos son mas directos, eso si. Dicen las cosas sin tanto filtro. A veces uno cree que te
estan regafiando, pero después entendés que es su tono, su forma” (Fuente: Entrevista
°10 — (CAM).

Ellos hablan sin rodeos, directo. Nosotros somos mas tranquilos pa’ decir las cosas.

(Fuente: Entrevista °9 — A).

En cambio, aca como que si fue como que un poco chocante eso de que te tuteen
directamente o que uno tutee al que sea un poco un rango mas arriba (Fuente: Entrevista
°7 —W).

Este cddigo reune las percepciones de los meédicos colombianos respecto del estilo
comunicativo argentino, caracterizado como mas directo, frontal y con menor uso de
rodeos. Las citas muestran que, en un primer momento, esa frontalidad es interpretada
como “seco”, “sin filtro” o incluso como una forma de regano, lo que evidencia un choque
cultural inicial en la lectura del tono y de las normas implicitas de interaccién. Sin
embargo, también aparece un proceso relevante: varios entrevistados sefialan que, con
el tiempo, logran reencuadrar esa forma comunicativa como un rasgo cultural (no
necesariamente hostil), o que reduce la personalizacién del conflicto y facilita la

adaptacion cotidiana.

Desde la psicologia organizacional, este hallazgo permite distinguir entre intencion
comunicativa y forma comunicativa: el estilo directo puede cumplir una funcién de
eficiencia y rapidez en contextos clinicos exigentes, pero su interpretacion depende del
marco cultural previo del migrante. En ese sentido, el cédigo pone en evidencia un foco
de microtensiones comunicacionales: no son conflictos abiertos, sino fricciones pequefias
que pueden generar malestar inicial si no se comprenden o si no existen espacios de

aclaracion.

6. Estilo comunicativo colombiano calido y amable
Subcategoria: Estilos comunicativos nacionales
Categoria: Comunicacion intercultural y ajustes linguisticos

Citas asociadas: “Si, nosotros somos mas amables y usamos mas rodeos” (Fuente:
Entrevista 8 — N.) “Nosotros somos mas calmados, mas sonrientes” (Fuente: Entrevista °
11 - ALE.)



“Nosotros siempre tratamos de mantener el buen ambiente, de no sonar pesados, de

cuidar como decimos las cosas.” (Fuente: Entrevista ® 11 — ALE.)

“Nosotros somos mas tranquilos, mas de no levantar la voz” (Fuente: Entrevista © 12 —
JK.) “Yo siempre digo que nosotros los paisas tenemos como ese don de caer bien.
Hablamos bonito, con confianza, tratamos de ser amables. A veces eso suaviza

tensiones” (Fuente: Entrevista ° 12 — JK.)

“Si, nosotros somos muy de confianza, de hacer chistes, de ponerle humor a todo.”

(Fuente: Entrevista® 9 — A))

Este codigo expresa una autoimagen identitaria que funciona como recurso de integracion
y de cuidado del clima laboral. La calidez, el humor y la busqueda de armonia aparecen
como estrategias para suavizar tensiones y sostener vinculos. En contextos de alta
exigencia asistencial, ese estilo puede facilitar la convivencia y aportar una sensibilidad
relacional apreciada por colegas y pacientes. Sin embargo, también puede generar
contraste con formas locales mas secas o directas, lo que obliga a negociar registros. En
general, los testimonios muestran orgullo cultural y una predisposicién adaptativa sin

renunciar a lo propio.

7. Malentendidos lingiiisticos y ajuste del vocabulario
Subcategoria: Ajustes linguisticos en la interaccién
Categoria: Comunicacion intercultural y ajustes linglisticos
Citas asociadas:

“Y el hecho de que sea esto positivo va a llevar a que uno se sienta un poco mas comodo
en el aprendizaje y el dia a dia sea mucho mejor.” (Fuente: Entrevista 1. M A.) “Las formas
de expresarse, los nombres de enfermedades, equipos, exdmenes, todo es como igual”
(Fuente: Entrevista 1. M A.) “Como la forma de ser de nosotros es diferente a la forma de
ser de la cultura.” (Fuente: Entrevista 1. M A.) “ellos también emplean sus modismos que

son muy diferente” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“ellos también emplean sus modismos que son muy diferentes” (Fuente: Entrevista 1. M
A)

“tratamos nosotros de adaptar ese tipo de modismos para hacernos entender con la

gente local” (Fuente: Entrevista 1. M A.)



“nosotros empleamos a veces modismos y ellos también emplean sus modismos que

son muy diferentes.” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“tratamos nosotros de adaptar ese tipo de modismos para hacernos entender con la

gente local.” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“pero pues con el tiempo se va comprendiendo, uno les pregunta qué significa tal cosa 'y

ellos pues nos van explicando” (Fuente: Entrevista 3 — Y. M.) “Al principio me parecia
fuerte, pero ya entendi que no es groseria. Es solo otra forma de hablar.” (Fuente:
Entrevista7 —J. C.)

“También usamos palabras o muletillas que ellos no entienden, como “vea” o “pues”, y

toca explicarlas.” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“Si, sobre todo con los significados de las palabras. Una vez dije “ahorita” y se armé un

enredo, porque para ellos significa otra cosa” (Fuente: Entrevista 8 — N.)

“También usan palabras raras, como “laburo” o “boludo”, y uno se va acostumbrando”

(Fuente: Entrevista 8 — N.)

“y asi hay muchas cosas entonces voy ahi como aprendiendo la forma en como ellos le
llaman a las cosas para como uno poderse entender, pero pues no siento que sea como
una barrera pues igual uno cuando no lo entienden pregunta como que eso qué es y uno
tiene que explicar y viceversa pero bueno mientras uno se acostumbra.” (Fuente:
EntrevistaN.°2-F. E.)

“Lo unico Es eso que te digo Como que Pues cosas de Que ellos le tienen otros nombres
a las cosas y eso Uno tiene que estar como de pronto explicando O cuando pregunta por
algo explicar un poco mas y eso para que lo entiendan y viceversa, pero pues de resto

no mas.” (Fuente: Entrevista N.°2 — F. E.)

“Y otra cosa es que ellos usan muchas palabras que uno no conoce, y uno queda como
“¢,ah?”. Por ejemplo, la primera vez que escuché “che, traeme la historia” yo pensé que

me estaban hablando feo, jaja” (Fuente: Entrevista ° 10)

“Si, sobre todo con el tema del humor. Ellos no entienden el sarcasmo paisa, o creen
que uno esta hablando en broma cuando esta hablando en serio” (Fuente: Entrevista °
10)



“Si, nosotros los paisas somos muy amables, muy de saludar, de sonreir, de ofrecer

cafecito.” (Fuente: Entrevista © 10)

[T L]

“También usan expresiones muy raras, “che”, “posta”, “boludo”, que uno no entiende ni

papa” (Fuente: Entrevista ® 11 — ALE.)

“A veces se generan confusiones tontas por palabras que significan otra cosa” (Fuente:
Entrevista® 11 — ALE.)

“Al comienzo me tocd entender que su tono no es de pelea” (Fuente: Entrevista © 12 —
JK.)

“el idioma, aunque hablamos espariol, hay muchas palabras distintas” (Fuente: Entrevista
° 12 — JK.) “los malentendidos, jaja. Una vez dije “voy a coger esto” y todos se rieron,

porque aca “coger” es otra cosa” (Fuente: Entrevista ®© 12 — JK.)

“Como toda persona que va a otro pais, adaptarse al inicio un poco dificil por los

modismos” (Fuente: Entrevista® 5 — G.)

“hay palabras obviamente que los argentinos no van a entender y cosas que ellos

tampoco entendemos” (Fuente: Entrevista® 5 — G.)

“ pero tratamos de hacernos entender de alguna otra forma eso no influye digamos en el

resultado del trabajo no influye para nada” (Fuente: Entrevista® 5 - G.)

“Al principio no saber por qué le cambiaban los nombres a todo y en lo personal yo solo

queria llamarlas por el nombre que a mi me ensefiaron en mi pais, entonces
desprenderme de eso hacia que sintiera un poco una pérdida de mi identidad.” (Fuente:
Entrevista®6 —W.)

“A veces ciertas palabras, ciertas cosas, tipo en el ambito del médico, ciertas, ¢cdémo
podria decirlo? Palabras que en mi pais significan algo y aca en otro pais o0 no significan

nada o tienen otro nombre” (Fuente: Entrevista®6 — W.)

“A veces parecen bravos, pero no, es su manera. Me toc6é aprender a no tomarlo

personal.” (Fuente: Entrevista® 9 — A.)

“‘me costd los primeros meses porque hablaban muy rapido y no entendia algunos

términos” (Fuente: Entrevista ® 9 — A.)



Aunque se comparte idioma, las diferencias de significado y uso cotidiano producen
confusiones pequefas pero reiteradas. Este codigo sefala que la lengua no es solo
técnica médica, también es cultura y pertenencia. La adaptacién implica aprender
palabras locales, evitar términos ambiguos e incorporar modismos funcionales para el
trabajo. Los entrevistados normalizan estas fricciones como parte del proceso y muestran
estrategias practicas: preguntar, explicar y reirse de los errores. La clave es que estos
malentendidos rara vez afectan el desempeno asistencial, pero si pueden afectar la

comodidad interpersonal si no se gestionan bien.

8. Trato formal y jerarquico (usted / tuteo)
Subcategoria: Ajustes linguisticos en la interaccién
Categoria: Comunicacion intercultural y ajustes linguisticos
Citas asociadas:

“Dificulta el tema de los horarios, que aca son re pesados, y uno termina extrafiando su

”

casa, su comida, hasta el clima.” “Al principio me sentia medio sola porque no conocia a
nadie, pero apenas uno empieza a hacer guardias y compartir, ya se va soltando”.

(Fuente: Entrevista °© 10. CAM).

“Ellos son mucho mas de hablar fuerte, y no es por ser groseros, sino porque asi hablan”
(Fuente: Entrevista ° 11. ALE).

Algunos entrevistados experimentan choque al pasar de modos mas formales a practicas
locales de tuteo mas rapido, especialmente con superiores. Esto no se vive
necesariamente como falta de respeto, sino como diferencia cultural que requiere
calibracion. El codigo muestra que la adaptacion también es aprender el “tono social” del
equipo. En contextos clinicos donde la confianza acelera el trabajo, el ajuste del trato
puede mejorar la coordinacion. A la vez, conservar ciertos niveles de formalidad puede

ser una estrategia de cuidado del rol profesional.

9. Integracion laboral percibida como positiva
Subcategoria: Integracion laboral percibida

Categoria: Integracion subjetiva y trayectorias migratorias

Citas asociadas:



“Bueno, el ambiente laboral en la institucion donde me encuentro actualmente en realidad
es bastante bueno” (Fuente: Entrevista 1. M A.) “Las formas de expresarse, los nombres

de enfermedades, equipos, examenes, todo es como igual” (Fuente: Entrevista 1. M A))

“Creemos que todos estamos como en la misma sintonia de hacer la residencia y el

trabajo y el dia a dia algo mucho mas cémodo.” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“el proceso migratorio fue (...) mas facil para mi, digamos que fue sencillo, no hubo

ningun inconveniente” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“crear espacios 0 momentos que se salgan un poco del ambito laboral, para que cada
uno comparta como su forma de ver las cosas, dependiendo del pais donde vengan, las

costumbres y todo lo demas” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“como crear espacios 0 momentos que se salgan un poco del ambito laboral, para que
cada uno comparta como su forma de ver las cosas, dependiendo del pais donde vengan,

las costumbres y todo lo demas.” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“Podrian hacer mas actividades fuera del trabajo, tipo encuentros culturales o cenas. Eso
hace que uno conozca mejor a los demas, y se rompan los prejuicios.” (Fuente: Entrevista
7-J.C)

“Yo diria que hagan actividades donde todos participemos, no solo los residentes. Asi se

rompe la distancia entre los de aca y los de afuera.” (Fuente: Entrevista 8 — N.)

“Bien, me siento parte del grupo.” (Fuente: Entrevista 8 — N.) “Si, si, siento que es positivo
tener gente del mismo pais de uno y uno se sientemucho mas cémodo y con confianza.”
(Fuente: Entrevista N.° 2 — F. E.) “trabajar con gente de otra nacionalidad No lo veo como
que sea un desafio Un desafio como tal es afrontar la residencia” (Fuente: Entrevista N.°
2-F.E)

“Sentia que todo era en otro idioma, aunque fuera espaniol. Pero los mismos companeros
me explicaron, me ayudaron con los papeles, hasta me acompanaron a sacar el DNI. Eso

marcé mucho mi experiencia.” (Fuente: Entrevista ° 10)

“Pero cuando ya te abren la puerta, son super buena gente” (Fuente: Entrevista ° 11 —
ALE.) “La verdad, me he sentido bien. Agradecido. Cuando llegué me daba miedo no

encajar, pero con el tiempo uno se adapta” (Fuente: Entrevista ® 11 — ALE.)



“Creo que seria bonito hacer algo intercultural, como una jornada donde cada grupo
muestre algo tipico de su pais: comida, musica, costumbres. Eso une mucho.” (Fuente:
Entrevista® 11 — ALE.)

“Al principio me sentia como desubicado, pero poco a poco uno se va ganando el
espacio. Los argentinos son gente noble, solo que demoran en mostrarlo. Ya ahora me

siento parte del grupo” (Fuente: Entrevista © 12 — JK.)

“Todo super bien, hasta el dia de hoy, cuatro afos que yo trabajando con médicos,
enfermeros o todo, diferentes nacionalidades, todo super bien” (Fuente: Entrevista ° 6 —
W.)

“Seria bueno que la clinica hiciera espacios de integracion, tipo cenas o jornadas

culturales, para que nos conozcamos mejor.” (Fuente: Entrevista® 9 — A.)

Este cdodigo reune expresiones directas de pertenencia y bienestar en el equipo. La
integracion se describe como un proceso donde el reconocimiento profesional, el respeto
cotidiano y la ausencia de conflictos graves permiten sentirse parte del sistema. La
presencia de diversidad no se percibe como problema, sino como algo ya naturalizado
por la légica de la residencia. Este hallazgo es potente porque desarma el supuesto de
que la migracion médica siempre implica exclusion. La integracion positiva aparece mas
asociada al funcionamiento del servicio y al clima real que a discursos sociales generales

sobre xenofobia.

10. Proceso de adaptacion progresiva al nuevo contexto
Subcategoria: Trayectorias adaptativas

Categoria: Integracion subjetiva y trayectorias migratorias

Citas asociadas: “cuando tenemos que rotar con otros médicos argentinos y hablar con
el equipo administrativo me siento un poco angustiado o con verglienza de decir algo que
no deba y para mi esta bien o entender algo mal y asi, pero ya he mejorado mucho con

eso, poco a poco me estoy adaptando.” (Fuente: Entrevista 3 — Y. M.)

“la adaptacion fue mas facil al pais porque estaba uno laburando, entonces siempre
habia que poner comunicacién con alguien, y no estaba solo.” (Fuente: Entrevista 4 —

Omar.)



“Al principio me costé adaptarme, porque todo era nuevo: el idioma, las costumbres, los

horarios” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“Si, el primer mes fue durisimo. No conocia a nadie, no entendia bien como hacer los

tramites. Me sentia perdida” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“en mi caso me motiva a adaptarme y a hacer todo lo que se necesita para funcionar en
la residencia. Y pues alla en el sanatorio es el fin Unico que es la residencia. Es eso
basicamente Esa es la Unica meta que yo tengo Entrando alla Y esto que lo mueve a uno
dia a dia A hacer todas las cosas Que tengo que hacer, lo que digan Que tengo que

hacer, lo que tengo que cumplir” (Fuente: Entrevista N.°2 - F. E.)

“Uno aprende no solo medicina, sino formas de ver la vida. Te hace mas empatica, mas
abierta. La clave es no cerrarse y tener paciencia para entender al otro.” (Fuente:

Entrevista ° 10)

“Al principio fue duro adaptarse, pero uno termina aprendiendo mucho de esa forma de

trabajar” (Fuente: Entrevista ® 12 — JK.)

“pero no tuve esa dificultad para acoplarme al pais realmente” (Fuente: Entrevista ® 5 —
G.)

“Pero como todo se aprende y bueno, eso al inicio, a los primeros meses” (Fuente:
Entrevista®5-G.)

“pero uno se adapta, uno se adapta porque creo que uno viene a ciertos lugares, a ciertos

paises para cumplir la meta que tiene en mente.” (Fuente: Entrevista ® 6 — W.)

“Siento que es un reto bastante importante y que no todos pueden tener una buena

experiencia con esto,” (Fuente: Entrevista® 6 — W.)

“‘me costd los primeros meses porque hablaban muy rapido y no entendia algunos

términos” (Fuente: Entrevista® 9 — A.)

“Pero con el tiempo uno se acostumbra y aprende a moverse solo.” (Fuente: Entrevista °
9-A)

“Pero ya uno aprende a no discutir y adaptarse.” (Fuente: Entrevista ° 9 — A.)

Aqui aparece la idea de trayectoria: la integracion no ocurre en un dia, se construye con

ensayo y error. Los entrevistados describen miedos iniciales, inseguridades



comunicativas y luego mejoras claras a medida que comprenden normas, estilos y
rutinas. Este codigo ordena temporalmente el fendmeno y muestra aprendizaje cultural
ademas de clinico. La adaptacion se apoya en metas profesionales (aprobar la
residencia) y en recursos sociales (compafieros, redes de apoyo). La progresividad evita
mirar la migracion como “éxito o fracaso” inmediato. El proceso se entiende como

maduracion contextual.

11. Emociones del proceso migratorio (soledad, extraiar, estrés)
Subcategoria: Vivencias emocionales del proceso migratorio
Categoria: Integracion subjetiva y trayectorias migratorias

Citas asociadas:

“Si, claro, existen factores como la familia, la comida, como el clima también, en el
sentido que, por ejemplo, ya viene uno acostumbrado a otras cosas en Colombia y llegar
aca es un cambio total. Entonces todo eso afecta a mi también en forma de ver el trabajo,
desempenarme laboralmente, pero bueno, uno se va adaptando poco a poco” (Fuente:
Entrevista 3 -Y. M.)

“Ademas, a veces uno extraina mucho a la familia y eso influye en el animo.” (Fuente:
Entrevista7 - J. C.)

“Si, el primer mes fue durisimo. No conocia a nadie, no entendia bien como hacer los

tramites. Me sentia perdida” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“Si, cuando llegué, me tocé trabajar y hacer papeles al mismo tiempo. Estaba estresado”

(Fuente: Entrevista 8 — N.)

“la distancia con la familia. Hay dias que uno se levanta extrafiando hasta el tinto de la
mama” (Fuente: Entrevista ® 11 — ALE.) “Si, cuando llegué me toc6 adaptarme a vivir solo,

sin familia. Me dio duro” (Fuente: Entrevista ® 12 — JK.)

“Cuesta un poquito porque igual uno extrana a la familia bastante, sus costumbres, igual
no es lo mismo, por mas que pueda compartir bien con cualquier persona, tanto con los

médicos y demas” (Fuente: Entrevista® 6 — W.)

“Si, cuando llegué no tenia a nadie. Me tocd buscar dénde vivir, ddnde comprar cosas

basicas, todo” (Fuente: Entrevista ° 9 — A.)



Este codigo aporta la dimensién subjetiva que atraviesa el desempefio laboral. Extrafar
a la familia, enfrentar tramites y sostener la vida cotidiana en un entorno nuevo produce
desgaste emocional. Los testimonios muestran que estas emociones no anulan la
integracion, pero la condicionan. La nostalgia aparece como un estado frecuente en la
etapa inicial, especialmente cuando las jornadas son largas. La importancia de este
codigo es que humaniza el analisis y explica por qué el clima laboral y el apoyo entre
colegas amortiguan tanto el impacto migratorio. La integracion es también una gestion

emocional continua.

12. Presencia de compatriotas como red de apoyo
Subcategoria: Redes de apoyo entre compatriotas
Categoria: Integracion subjetiva y trayectorias migratorias
Citas asociadas:

“Bueno, destacaria como tal el companerismo. A pesar de que somos de diferentes
paises, tenemos en comun eso de que tratamos siempre de ayudarnos unos a otros.”
(Fuente: Entrevista 1. M A.)

“compafierismo intercultura” (Fuente: Entrevista 1. M A.) “Pero bueno, como estoy con
otros comparfieros que también son colombianos, pues eso hace como mas ameno la
situacion.” (Fuente: Entrevista 3 — Y. M.) “Al ser tantos colombianos los que estamos en
decir, como que me siento ameno, entendido y como en mi salsa” (Fuente: Entrevista 3
-Y.M)

“Si la he visto o me han manifestado, es el paciente, que dice que los médicos, estando
en el centro colombiano, son mucho mas atentos y como caballerosos al momento de

atender” (Fuente: Entrevista 4 — Omar.)

“la adaptacion fue mas facil al pais porque estaba uno laburando, entonces siempre
habia que poner comunicacién con alguien, y no estaba solo.” (Fuente: Entrevista 4 —

Omar.)

“Facilita mucho tener colegas colombianos, porque entre todos nos damos la mano.”
(Fuente: Entrevista 7 — J. C.)



“Ayuda un monton, uno se siente en casa. Nos entendemos con solo mirarnos, usamos

el mismo humor, las mismas frases” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“Con los colombianos me siento en confianza, hablamos igual, hacemos chistes,
compartimos comida. Eso ayuda un montén para no sentirse tan lejos de casa” (Fuente:
Entrevista 7 — J. C.) “Lo que facilita es el buen ambiente y que hay varios colombianos.

Eso da confianza” (Fuente: Entrevista 8 — N.)

“lo otro que somos en su mayoria colombianos A pesar de que estamos en otro pais Hay
muchos colombianos en la residencia Entonces eso también le da como algo de

confianza” (Fuente: Entrevista N.°2 - F. E.)

“Si, si, siento que es positivo tener gente del mismo pais de uno y uno se siente mucho

mas comodo y con confianza.” (Fuente: Entrevista N.°2 —F. E.)

“Eso ayuda un montén. Uno siente apoyo, confianza. Si tenés un mal dia, sabés que el

otro te entiende porque pasoé por lo mismo” (Fuente: Entrevista °© 11 — ALE.)

“Hace que uno se sienta tranquilo, porque sabe que lo entienden. Es como tener una

familia en otro pais” (Fuente: Entrevista ° 12 — JK.)

“Casi todos somos Colombianos Entonces eso no se ve mucho realmente” (Fuente:
Entrevista °© 5 — G.) “Por ahi uno que otro si, realmente los amigos que tengo son
colombianos, no tanto argentinos, porque aca en nuestra rotacion, en nuestro lugar de

rotacion, todos son colombianos” (Fuente: Entrevista ° 5 — G.)

“Hace que todo sea mas facil, porque nos entendemos con pocas palabras” (Fuente:
Entrevista®9 - A.)

La red de compatriotas cumple una funcion de sostén emocional y de adaptacion practica.
Compartir humor, comida, expresiones y experiencias migratorias reduce el aislamiento
y acelera el sentido de pertenencia. Este cédigo muestra una paradoja interesante: esa
cercania protege, pero también puede volverse un circuito demasiado cerrado. En la
mayoria de los relatos, el efecto predominante es positivo porque ayuda a atravesar la
etapa inicial del traslado. La red se vuelve “familia funcional” en territorio nuevo. Es un

factor de resiliencia afectiva dentro del espacio laboral.
13. Homogeneidad cultural como facilitador del trabajo

Subcategoria: Homogeneidad cultural como recurso



Categoria: Diversidad cultural y configuracion del equipo
Citas asociadas:

‘hay muchas nacionalidades, muchos somos los colombianos, también argentinos,

propiamente, venezolanos, ecuatorianos, bolivianos.” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“el hecho de relacionarse se siente uno con un poco mas de confianza hablando con otro

colombiano que de pronto con alguien de otro pais” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“Pues afecta de una manera positiva porque como que todos nos entendemos tanto en
la forma como hablabamos, como gesticulamos, como digamos tratamos diferentes

temas y pues ayuda bastante a que todo sea como mejor” (Fuente: Entrevista 3 — Y. M.)

“Ayuda un monton, uno se siente en casa. Nos entendemos con solo mirarnos, usamos

el mismo humor, las mismas frases” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“Lo que facilita es el buen ambiente y que hay varios colombianos. Eso da confianza”

(Fuente: Entrevista 8 — N.)

“Ayuda mucho, porque uno se siente comodo. A veces estamos cansados y hacemos
chistes entre nosotros, ponemos musica, compartimos comida. Eso te levanta el animo”

(Fuente: Entrevista 8 — N.)

“Por ahi uno que otro si, realmente los amigos que tengo son colombianos, no tanto
argentinos, porque aca en nuestra rotacion, en nuestro lugar de rotacion, todos son

colombianos” (Fuente: Entrevista ° 5 - G.)

“Si, el hecho de que seamos colombianos ahi, pues obviamente nos ha... hemos
mejorado, o sea, nos ayuda mucho mas a la comprension y a nuestras costumbres de la

forma como nos entendemos todos, ¢no?” (Fuente: Entrevista®5 - G.)

“Siento que es muy positivo, positivo porque tenemos casi similares costumbres en todo
sentido, gastrondmicas, académicas y demas. Entonces eso ayuda a que todos sigamos
un mismo patrén, un mismo camino, igual y con el respeto que siempre se nos ha

caracterizado a todos nosotros” (Fuente: Entrevista ° 6 —W.)

“Hace que todo sea mas facil, porque nos entendemos con pocas palabras” (Fuente:
Entrevista®9 - A.)



Cuando hay muchos colegas del mismo origen, la comunicacién fluye con menos
esfuerzo simbdlico. La comprension inmediata de bromas, gestos o formas de hablar
reduce tensiones y vuelve mas liviana la carga diaria. Este cddigo muestra una ventaja
concreta: la homogeneidad simplifica la coordinacion informal y mejora el animo en
momentos de cansancio. Ademas, se percibe como un espacio de confianza que favorece
el aprendizaje. En términos de adaptacion, esta homogeneidad funciona como “zona
segura” dentro de una institucion diversa. Sin embargo, su valor se entiende en equilibrio,

no como sustituto del vinculo con el resto del equipo.

14. Homogeneidad cultural como limite para abrirse al otro
Subcategoria: Homogeneidad cultural como limite

Categoria: Diversidad cultural y configuracion del equipo

Citas asociadas:

“a facilidad que encontré es, primero, que hay muchos compaferos que compartimos

nacionalidad, entonces eso lo hace un poco mas facil,” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“no es mi caso, digamos que el proceso migratorio fue, a diferencia de lo que es

actualmente, fue mas facil para mi, digamos que fue sencillo” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“Pero también hace que a veces no nos abramos tanto con los argentinos, y eso puede

limitar la integracion total.” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

Este cédigo complementa al anterior y revela una tension real. La misma cercania que
protege puede generar cierta tendencia a encerrarse entre compatriotas. Algunos
entrevistados reconocen que esto reduce la interaccién cotidiana con colegas locales y
puede demorar vinculos mas amplios. No aparece como conflicto grave, pero si como
riesgo de integracion parcial. El dato es relevante porque muestra autoconciencia del
fenémeno y abre la puerta a mejoras institucionales. La homogeneidad, entonces, no es
buena ni mala por si sola: su efecto depende del grado de apertura que el grupo mantenga

hacia el conjunto del equipo.
15. Valoracion positiva de la diversidad cultural en el equipo
Subcategoria: Valoracion positiva de la diversidad cultural

Categoria: Diversidad cultural y configuracion del equipo



Citas asociadas:

“hay muchas nacionalidades, muchos somos los colombianos, también argentinos,

propiamente, venezolanos, ecuatorianos, bolivianos.” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“el hecho de relacionarse se siente uno con un poco mas de confianza hablando con otro

colombiano que de pronto con alguien de otro pais” (Fuente: Entrevista 1. M A.)

“Bueno, cuando es hora del almuerzo pues nos reunimos casi la mayoria y eso es como
una oportunidad de cédmo mas de cercania y hablar sobre diferentes temas por ejemplo
los companieros que son de otros paises pues hablan como de su familia de su ciudad,
de sus costumbres y como que es un punto positivo porque uno va entendiendo cémo
son ellos y la forma como trabajan y eso ha ayudado bastante a comprender el trabajo en

equipo.” (Fuente: Entrevista 3 —Y. M.)

“Bueno, enriquece enormemente la efectividad del equipo de trabajo porque aporta
distintas formas de ver los problemas, nuevas ideas, nuevos estilos, nuevas formas de
comunicacion, nuevas experiencias que amplian la creatividad y la innovacién de cada
persona. y los equipos diversos suelen tener mayor capacidad para adaptarse” (Fuente:
Entrevista 3 -Y. M.)

‘La enriquece totalmente. Cada quien aporta algo distinto: forma de trabajar,
experiencias, hasta recetas de comida. Lo importante es tener respeto y ganas de

aprender del otro” (Fuente: Entrevista 7 — J. C.)

“La enriguece muchisimo. Nos ensefa a tener paciencia, a respetar otras formas de
pensar. Uno aprende mas de lo que imagina” (Fuente: Entrevista 8 — N.) “Pero no mas no

veo asi como mayor diferencia” (Fuente: Entrevista N.°2 - F. E.)

“Pues me parece interesante porque de una otra forma pues es digamos que conocer
otra cultura en cierto modo y enriquecerse uno como en esa parte un poco también”
(Fuente: Entrevista N.°2 - F. E.)

“La enriquece totalmente. Uno se vuelve mas empatico, mas tolerante. Cuando entendés
que no hay una sola manera de hacer las cosas, el trabajo se vuelve mas humano”
(Fuente: Entrevista ° 11 — ALE.)



“Eso la enriqguece demasiado. Uno aprende a tener paciencia, a escuchar otras formas
de pensar, y eso lo hace crecer como profesional y como persona” (Fuente: Entrevista °
12 - JK)

“Pero con ellos todo bien No hemos tenido problemas de convivencia” (Fuente: Entrevista
°5-G))

“El beneficio de estudiar con otras personas de otros paises es obviamente conocer sus
costumbres, conocer su forma de llevar las cosas, diferentes formas de pensar” (Fuente:
Entrevista® 5 - G.)

“Para mi, la enriquece. Entre mas mezclas haya, mas se aprende. Uno deja de ver el

mundo solo desde su esquina” (Fuente: Entrevista ° 9 — A.)

Los relatos resaltan que la diversidad no solo se tolera, sino que se aprecia como fuente
de aprendizaje. Se mencionan distintas formas de estudiar, trabajar y resolver problemas,
lo que amplia el horizonte profesional. Este cédigo sugiere una cultura de residencia que
puede capitalizar la multiculturalidad como recurso pedagdgico. También indica que la
convivencia cotidiana puede producir empatia y mayor flexibilidad interpersonal. En
muchas frases, el beneficio principal no es técnico sino humano: ampliar la mirada, ganar
paciencia y comprender que no existe una unica forma correcta de ejercer la profesion.

La diversidad aparece como capital social del equipo.

16. Organizacion y estructura de la residencia

Subcategoria: Organizacion y estructura de la residencia

Categoria: Sistema de residencia y adaptacion al sistema de salud argentino
Citas asociadas:

“aunque si se nota que aca son mas formales con las normas y los proceso” (Fuente:
Entrevista7 — J. C.)

“yo la veo bastante organizada. Se nota que tienen procesos claros, que todo se hace

siguiendo normas.” (Fuente: Entrevista 8 — N.)

“A veces si siento que todo es muy formal, como que hay que pedir permiso para todo,

pero eso también evita desorden” (Fuente: Entrevista 8 — N.)



“en mi caso me motiva a adaptarme y a hacer todo lo que se necesita para funcionar en
la residencia. Y pues alla en el sanatorio es el fin Unico que es la residencia. Es eso
basicamente Esa es la unica meta que yo tengo Entrando alla Y esto que lo mueve a uno
dia a dia A hacer todas las cosas Que tengo que hacer, lo que digan Que tengo que

hacer, lo que tengo que cumplir’ (Fuente: Entrevista N.°2 —F. E.)

“Aca todo se hace con orden, y eso al principio choca un poquito porque nosotros somos

mas de resolver las cosas al vuelo” (Fuente: Entrevista °© 11 — ALE.)

“Todo estd muy bien organizado, hasta los roles estan claros” (Fuente: Entrevista ®© 12 —
JK.).

Este cddigo situa la adaptacion dentro del marco institucional. Para varios entrevistados,
el orden, los protocolos y los roles claros son un soporte que reduce la incertidumbre. Al
principio, la formalidad puede chocar con estilos de trabajo mas flexibles del pais de
origen, pero luego se valora por su previsibilidad. La estructura se entiende como guia de
aprendizaje y como garantia de calidad asistencial. En términos culturales, el migrante no
solo se adapta a personas, también se adapta a un sistema de reglas. Este cédigo
muestra una institucionalidad que puede facilitar integracién cuando se percibe coherente

y bien comunicada.

17. Adaptacién al sistema de salud argentino

Subcategoria: Aprendizaje del sistema de salud local

Categoria: Sistema de residencia y adaptacion al sistema de salud argentino
Citas asociadas:

“Me he dado cuenta de que hay muchos hospitales que estan muy graves en cuestion
de economia. Eso ha dificultado la practica médica y que aqui es muy distinto el tema de

contratacion” (Fuente: Entrevista 3 —Y. M.)

“Podrian hacer reuniones fuera del hospital, tipo cenas o caminatas. Algo que no sea tan
formal. A veces la gente se conoce de verdad cuando sale del entorno de trabajo”.
(Fuente: Entrevista 10 CAM).

“Yo creo que eso es algo de cada persona, el estar tranquilo y enfocado en sus cosas
personales, creo que hace que las cosas funcionen en lo personal y una vez que funciona

lo personal, empieza a influir en el circulo en el que uno estd” (Fuente: Entrevista 4 O).



“Yo diria que hagan actividades donde todos participemos, no solo los residentes. Asi

se rompe la distancia entre los de aca y los de afuera” (Fuente: Entrevista N.)

Este cdodigo reune la dimensidon mas macro de la experiencia: aprender reglas, circuitos,
modos administrativos y logicas de formacion diferentes. La dificultad no se presenta
como rechazo social, sino como ajuste técnico-institucional. Las diferencias con el
sistema de origen obligan a reorganizar practicas y expectativas, y eso exige tiempo. Los
relatos indican que el aprendizaje del sistema se vuelve parte de la identidad profesional
construida en el pais receptor. La adaptacion no es solo “encajar en un equipo”, sino
comprender cémo funciona el campo sanitario local. Este cddigo ayuda a explicar por qué

la integracion es una suma de cultura organizacional, normas y practica diaria.

18. Propuestas de espacios extralaborales de integracién
Subcategoria: Acciones de integracion fuera del ambito laboral
Categoria: Propuestas y oportunidades de mejora institucional
Citas asociadas:

“Podrian hacer mas actividades fuera del trabajo, tipo encuentros culturales o cenas. Eso
hace que uno conozca mejor a los demas, y se rompan los prejuicios.” (Fuente: Entrevista
7-J.C)

“Ayuda mucho, porque uno se siente comodo. A veces estamos cansados y hacemos
chistes entre nosotros, ponemos musica, compartimos comida. Eso te levanta el animo”

(Fuente: Entrevista 8 — N.)

“Que haya mas espacios de charla, no solo trabajo. A veces con un mate o un café se

construyen mejores relaciones que en una reunion formal” (Fuente: Entrevista © 12 — JK.)

“Seria bueno que la clinica hiciera espacios de integracion, tipo cenas o jornadas

culturales, para que nos conozcamos mejor.” (Fuente: Entrevista®9 — A.)

Este cddigo funciona como sintesis propositiva surgida desde los propios entrevistados.
La idea de generar encuentros fuera del ambito formal apunta a fortalecer vinculos y
reducir la segmentacion por nacionalidad. Se sugiere que compartir comidas, actividades

culturales o momentos de convivencia informal amplia la confianza y mejora la



comunicacion en el trabajo. Esta propuesta aparece como estrategia concreta de
cohesion intercultural y no requiere grandes recursos institucionales. Ademas, permite

incluir al personal local y evitar que la red de compatriotas se vuelva un circulo cerrado.



Analisis categorial descriptivo

El analisis integrado de los 18 codigos permite comprender la experiencia de los médicos
colombianos en el Sanatorio Diagnostico Cientifico Integral como un proceso de
socializacion organizacional complejo, en el que se entrecruzan dimensiones
emocionales, relacionales y estructurales propias de la psicologia organizacional. No se
trata Unicamente de “adaptarse a un nuevo trabajo”, sino de reconstruir el rol profesional
en un campo sanitario y cultural distinto, donde las reglas formales e informales deben

ser decodificadas progresivamente por el migrante.

En primer lugar, los cédigos vinculados al clima laboral positivo, la ausencia de maltrato
jerarquico y la cohesién y apoyo entre colegas muestran que los médicos perciben un
entorno relacionalmente seguro. La organizacion aparece, en términos generales, como
un espacio en el que predominan el respeto interpersonal, la colaboracion cotidiana y un
minimo de justicia percibida en la exigencia laboral. Estos elementos, reconocidos por la
psicologia organizacional como componentes basicos de un clima saludable, operan
como factores protectores frente al estrés propio del proceso migratorio: amortiguan el
impacto de la distancia familiar, la incertidumbre inicial y el temor a no cumplir con las

expectativas del sistema de salud argentino.

Al mismo tiempo, el andlisis global revela ambigledades estructurales ligadas a la
organizacion y estructura de la residencia, a la claridad de los roles y a la formalizacién
de los procesos de integracién. Los hallazgos indican que, si bien la residencia se percibe
como ordenada y exigente, no siempre existen dispositivos explicitos de induccién,
acompanamiento o mentoria para los médicos migrantes. Desde la perspectiva de la
psicologia organizacional, esto remite a procesos de socializacion parcialmente
incompletos, en los que el aprendizaje del rol se apoya mas en la iniciativa individual y en

la buena voluntad de los equipos que en politicas institucionales claras y sistematicas.

Un tercer grupo de cédigos se articula en torno a los estilos comunicativos y los ajustes
linglisticos. Los médicos colombianos describen su propio estilo como mas calido y

relacional, mientras que perciben el estilo argentino como mas directo y frontal. A este



contraste se suman los malentendidos derivados de modismos, diferencias en el uso de
ciertas palabras y dudas respecto del trato formal o informal (usted / tuteo). Estos
elementos configuran un escenario de microtensiones comunicativas que, si no se
interpretan adecuadamente, podrian erosionar el sentido de pertenencia. Sin embargo, el
analisis muestra que muchos migrantes logran resignificar la frontalidad argentina como
una forma distinta de eficacia comunicativa y, mediante el ajuste progresivo del
vocabulario, evitan cristalizar estas diferencias en conflictos personales. Este proceso de

reencuadre y aprendizaje intercultural es un hallazgo central del estudio.

Oftro eje relevante se vincula a la integracion laboral y a las redes migratorias. Los cddigos
sobre integracion percibida como positiva, presencia de compatriotas y trayectorias de
adaptacion progresiva muestran que la experiencia no es lineal ni homogénea: incluye
momentos de soledad, estrés, extrafamiento y dudas, pero también avances claros en la
construccion de pertenencia. La red de compatriotas funciona como un dispositivo de
apoyo emocional y practico que reduce el aislamiento y facilita la adaptacién cotidiana. Al
mismo tiempo, la homogeneidad cultural cumple un doble rol: actua como facilitador del
trabajo y del bienestar subjetivo, pero también puede limitar, en algunos casos, la apertura

hacia colegas argentinos y la construccidon de vinculos mas amplios en el equipo.

En este sentido, los cddigos referidos a diversidad y homogeneidad cultural muestran una
tension productiva. Por un lado, la presencia de muchos colombianos genera una “zona
segura” que favorece la contencion afectiva y la coordinacién informal. Por otro lado,
algunos entrevistados reconocen que esa misma cercania puede derivar en circuitos
cerrados que demoran el contacto con otros grupos. Al mismo tiempo, la diversidad
cultural es valorada de manera consistente como un recurso que enriquece el trabajo en
equipo, amplia perspectivas y promueve aprendizajes mutuos. Desde la psicologia
organizacional, este punto resulta especialmente significativo: la multiculturalidad no
aparece solo como fuente de conflicto potencial, sino también como capital simbdlico para

fortalecer la creatividad, la tolerancia y la empatia dentro de la institucion.

Finalmente, los codigos relacionados con la estructura de la residencia, la adaptacién al
sistema de salud argentino, la percepcion de justicia en la exigencia y las propuestas de
espacios extralaborales de integracién permiten situar la experiencia migratoria en un
nivel mas institucional. La residencia se percibe como exigente, pero, en muchos casos,

“‘justa”, lo que fortalece el contrato psicoldgico positivo cuando el esfuerzo se vive como



formativo y no como abuso. Sin embargo, la falta de politicas claras de gestion de la
diversidad y de espacios formales de integracion intercultural hace que la carga de la
adaptacion recaiga, en gran medida, en los recursos personales del migrante y en las
redes informales de apoyo. Las propuestas de los propios médicos cenas, jornadas
culturales, actividades extralaborales sefialan la posibilidad de transformar estos

hallazgos en acciones concretas de mejora organizacional.

En conjunto, el analisis global de los 18 cddigos permite afirmar que la organizacion
ofrece un entorno relacionalmente favorable, pero con debilidades estructurales en los
procesos de socializacion, acompanamiento y gestion estratégica de la diversidad
cultural. La integracion de los médicos colombianos se sostiene, sobre todo, en la calidad
de los vinculos cotidianos, en la red de compatriotas y en la capacidad individual de
ajuste, mas que en politicas explicitas de psicologia organizacional. Este contraste
constituye un aporte central del estudio: muestra con claridad qué aspectos del clima y
de las relaciones laborales resultan protectores y qué dimensiones institucionales
requieren fortalecerse para consolidar una cultura organizacional verdaderamente

inclusiva, cohesiva y sostenible para los profesionales migrantes.

Estructura Axial Selectiva

Esquema de ejes analiticos con polos contrastantes

El objetivo de este analisis axial selectivo es sintetizar patrones interpretativos derivados
de la codificacion, poniendo en dialogo cédigos, subcategorias y categorias, y destacando
tanto los puntos de convergencia como los polos de contraste. De este modo, se avanza
desde una lectura descriptiva hacia una lectura mas explicativa, que muestra qué
dimensiones facilitan la integraciéon de los médicos migrantes, cuales la tensionan o
dificultan, y cémo intervienen los estilos comunicativos y las condiciones

organizacionales.

Matriz resultante de Codigos



2.Homogeneidad cultural como facilitador
del trabajo
Integra‘:ién Facilitada 14. Valoracion positiva de la diversidad
favorecen el aprendizajey la cultural en el equipo
15. Organizaciény estructura de la
residencia
16. Exigencia laboral percibida como justa
18.Propuestas de espacios extralaborales
de integracién

1.Clima laboral positivo y no hostil

2 Jerarquia funcional sin maltrato
3.Cohesidn y apoyo entre colegas
8.Integracion laboral percibida como
positiva convivencia.
9.Presenciade compatriotas como

red de apoyo

Estilo comunicativo colombiano

Impacto de la Estilo comunicativo argentino

5.Estilo comunicativo colombiano inmigracion en:
calido y amable la cultura 4 .Estilo comunicativo argentino directo y
organizacional del frontal
S.D.C.l

17. Adaptacion al sistema de salud

argentino

10.Proceso de adaptacion progresiva al

nuevo contexto

6.Malentendidos linglisticos y ajuste
(— del vocabulario

11.Emociones del proceso migratorio

(soledad, extrafiar, estrés)

13.Homogeneidad cultural como

limite para abrirse al otro

7.Trato formal y jerarquico (usted / C ]| Integracion tensionada
tuteo)
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A partir de este enfoque, se construyd un esquema de ejes analiticos con polos
contrastantes, que organiza los 18 codigos consolidados en dos ejes principales: vertical -
horizontal y en un nucleo mediador, con el fin de representar de manera sintética las
dinamicas de integracién, las diferencias culturales percibidas y los factores

organizacionales que actuan como soporte o como fuente de tension.

Este esquema organiza lo cédigos consolidados en ejes analiticos con polos contrastantes.
El propésito es sintetizar patrones interpretativos derivados de la codificacién, articulando

codigos, subcategorias y categorias, y facilitar la presentacién de resultados.

Ejes para la construccion del analisis axial selectivo

Eje vertical: Nivel de integracién / adaptacion1.
Este eje agrupa los codigos segun expresen experiencias de integracion laboral y cultural

valoradas como facilitadas/positivas o, por el contrario, tensionadas/dificultadas.
Polo 1: Integracion facilitada

1.Clima laboral positivo y no hostil

2.Jerarquia funcional sin maltrato

3.Cohesién y apoyo entre colegas

8.Integracion laboral percibida como positiva

9.Presencia de compatriotas como red de apoyo
12.Homogeneidad cultural como facilitador del trabajo
14.Valoracién positiva de la diversidad cultural en el equipo
15.0rganizacion y estructura de la residencia

16.Exigencia laboral percibida como justa
Polo 2: Integracion dificultada o tensionada

e 11.Emociones del proceso migratorio (soledad, extrafar, estrés)
e 13.Homogeneidad cultural como limite para abrirse al otro
e 17.Adaptacion al sistema de salud argentino

¢ 10.Proceso de adaptacién progresiva al nuevo contexto
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Eje horizontal: Estilos culturales y comunicativos percibidos

Este eje organiza los codigos vinculados a la percepcion de estilos comunicativos

nacionales y sus efectos en la interaccion cotidiana del equipo.
Polo 1: Estilo comunicativo colombiano

5.Estilo comunicativo colombiano calido y amable

Polo 2: Estilo comunicativo argentino

4 .Estilo comunicativo argentino directo y frontal

Nucleo mediador: factores organizacionales y relacionales

En el centro del esquema se ubican cédigos que funcionan como mediadores practicos
entre los estilos comunicativos y los niveles de integracion. Estos codigos describen
condiciones institucionales, reglas de interaccion y apoyos cotidianos que amortiguan

tensiones y favorecen el aprendizaje y la convivencia.

1.Clima laboral positivo y no hostil

2.Jerarquia funcional sin maltrato

3.Cohesioén y apoyo entre colegas

6.Malentendidos linguisticos y ajuste del vocabulario
7. Trato formal y jerarquico (usted / tuteo)
15.0rganizacion y estructura de la residencia

16.Exigencia laboral percibida como justa

Este bloque reune el codigo orientado a propuestas y acciones concretas de fortalecimiento

de la cohesion y la integraciéon cultural en el sanatorio
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Analisis Axial selectivo

A través, del analisis axial permite recuperar, en un plano mas integrador, el aporte al
conocimiento sobre la integracion de los médicos migrantes en el sanatorio. En primer lugar,
el cruce de ejes analiticos muestra que la integracion no puede reducirse a una experiencia
lineal de “adaptacion exitosa o fracasada”, sino que se configura como un proceso
tensionado, atravesado simultaneamente por factores facilitadores como el clima cordial,
cohesién entre colegas, reconocimiento profesional y por factores obstaculizadores dentro
de estos las jerarquias rigidas, que genera para los migrantes la percepcién de
desigualdades y ambigledad en las reglas institucionales. El analisis axial ordena estos
elementos en una estructura que permite ver con claridad que los mismos espacios y

relaciones que sostienen al migrante también pueden convertirse en focos de tension.

En segundo lugar, el esquema de polos contrastantes hace visible que la integraciéon no
depende unicamente de disposiciones individuales del médico migrante, sino de la
articulacion entre estilos comunicativos, condiciones organizacionales y redes de apoyo. El
eje que contrasta los estilos comunicativos colombiano, calido, amable y por el contrario el
argentino directo y frontal deja en evidencia que las diferencias culturales no son, por si
mismas, un problema, sino que se vuelven conflictivas segun cdmo sean mediadas por las
condiciones institucionales: reglas de trato (usted/tuteo), organizacién de la residencia,
claridad jerarquica, espacios de encuentro extralaborales, entre otros. Esta mirada

relacional es un resultado sustantivo del analisis axial.

En tercer lugar, el analisis muestra que la categoria central de integracién se juega en un
delicado equilibrio entre contencion relacional y reconocimiento institucional. El analisis
permite identificar que, en ausencia de politicas especificas de acompafamiento a la
migracion profesional, el peso de la integracién recae desproporcionadamente en los
vinculos cotidianos: el apoyo entre colegas, la presencia de compatriotas, los pequenos
gestos de reconocimiento por parte de jefes y coordinadores. Esta constatacion constituye
un hallazgo relevante, porque desplaza la mirada desde una integracion entendida como

mero ajuste individual hacia una integracion construida en y por la organizacion.

Finalmente, el trabajo axial no solo organiza los 18 codigos en ejes coherentes, sino que

produce una lectura mas densa de la cultura organizacional del sanatorio: revela que se
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trata de un espacio donde conviven practicas inclusivas y dispositivos de cierre, hospitalidad
y desconfianza, apertura a la diversidad y tendencias a la homogeneizacién. En ese sentido,
la sintesis axial no es un simple resumen, sino una forma de conocimiento que permite
identificar qué condiciones deberia fortalecerse un clima positivo, cohesion, espacios de
integracion y qué dimensiones requieren revision institucional (jerarquias, reglas implicitas,
inequidades sutiles) para favorecer procesos de integracién mas justos y sostenibles para

los médicos migrantes.
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Discusioén
En el plano categorial descriptivo, la agrupacién de los 18 cédigos deja ver que la cultura
organizacional del sanatorio no funciona como un “bloque” uniforme, sino mas bien como
una trama de practicas y reglas algunas explicitas, otras tacitas que producen experiencias

laborales distintas segun el momento del proceso migratorio y segun el lugar que cada

residente ocupa en la red de relaciones.

En términos practicos esto significa que el mismo espacio institucional puede vivirse como
“amigable y contenedor” en ciertos tramos por ejemplo, cuando hay apoyo cotidiano entre
colegas, y como “dificil de decodificar” en otros cuando operan jerarquias implicitas,
criterios, no del todo transparentes o codigos comunicacionales locales. Esta ambivalencia
no es menor: es, justamente, uno de los hallazgos mas elocuentes del analisis categorial,
porque muestra que la integracion se juega en lo micro, en lo diario, y no solamente en
grandes definiciones institucionales. Esto coincide con literatura reciente que plantea que,
en instituciones de salud, suelen coexistir practicas inclusivas con estructuras rigidas que
introducen ambiguedades en la experiencia laboral, especialmente para quienes “ingresan

desde afuera “(Paliz Sanchez et al., 2022).

Desde esta perspectiva, categorial el clima laboral, jerarquia sin maltrato y cohesion entre
colegas sugiere que el sostén relacional opera como una infraestructura silenciosa del
trabajo sanitario. No siempre aparece formalizada en protocolos o manuales, pero es la que
permite aprender rapido, pedir ayuda sin quedar expuesto, y sostener un ritmo asistencial
que, siendo honestos, a veces no perdona. Cuando el entorno se percibe respetuoso, los
actores tienden a compartir informacion con mas confianza y a coordinar mejor; dicho de
otro modo, la cultura hace que el trabajo salga aun cuando el sistema esté exigido (Baltazar-
Gomez et al., 2022). En este estudio, esa trama aparece reforzada por la presencia de
compatriotas como red de apoyo: la homogeneidad cultural del grupo colombiano funciona
como “zona segura”, amortiguando el estrés, la soledad y la sensacion inicial de estar a

prueba permanentemente. Es un recurso valioso y, en cierto modo, protector.

Ahora bien, el analisis categorial también ilumina una segunda zona relacional mas
friccionada, compuesta por reglas implicitas de trato, malentendidos linglisticos y micro-

tensiones asociadas a diferencias comunicativas. Aqui conviene subrayar algo: no se
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detecta un patrén de hostilidad abierta como norma, pero si aparecen senales de frontera

”

simbdlica. Son pequefios episodios o sensaciones repetidas (“me interpretaron mal”, “senti
que me hablaban seco”, “no sabia si tutear o tratar de usted”), que no siempre se verbalizan
en el equipo, pero van dejando marca en la pertenencia. Esta forma de tension sutil encaja
con lo que la literatura describe como microagresiones o microincidentes en ambitos de
trabajo (Khan et al., 2023) donde no necesariamente hay insulto o discriminacion directa,
pero si acumulacién de gestos, tonos o reglas no explicitadas que pueden erosionar
bienestar y seguridad psicolégica, con impacto también en desempefo y clima. Y en un
sanatorio, donde la coordinacion y la confianza son cruciales, esas pequefias grietas

importan mas de lo que parece.

En la misma linea, la categoria “comunicacion intercultural y ajustes lingUisticos” muestra
que el estilo argentino directo y frontal puede ser inicialmente leido como dureza, mientras
que el estilo colombiano calido puede ser percibido como “mas rodeado” o incluso como
exceso de confianza, dependiendo del interlocutor y del contexto. Lo interesante es que,
categorialmente, esto no aparece como un choque fijo, sino como un fendmeno que puede
resignificarse con el tiempo: cuando el entorno ofrece contencién y claridad funcional, la
frontalidad deja de sentirse agresiva y se entiende como registro cultural; cuando falta
mediacion, esa misma frontalidad se vuelve tensién persistente (Xie, 2024). En otras
palabras, la cultura no es el problema por si sola: el problema aparece cuando la
organizacién no regula, aunque sea minimamente como se tramitan esas diferencias en lo

cotidiano.

Por ultimo, el analisis categorial habilita una lectura critica pero constructiva sobre el modo
en que se sostiene la integracion: gran parte del “peso” cae en vinculos informales,
reconocimiento cotidiano y redes de apoyo, mas que en politicas institucionales
sistematicas de induccion y acompafiamiento. Esto es, a la vez, una fortaleza y una
fragilidad. Es fortaleza porque habla de una cultura con capacidad de hospitalidad practica;
pero es fragil porque depende de personas, turnos, afinidades y coyunturas. Si cambian los
actores clave o se tensan las condiciones de trabajo, esa integracion puede debilitarse
(Olvera-Calderdn et al., 2017; Montes et al., 2022).

Por otra parte, dentro del analisis axial selectivo se evidenciaron resultados que permiten
ser discutidos a la luz de desarrollos tedricos recientes en psicologia organizacional y

estudios sobre migracion profesional, particularmente en contextos de trabajo intensivo
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como el sector salud. En primer lugar, el caracter no lineal y tensionado de la integracion
que emerge del cruce de ejes analiticos coincide con los aportes, quienes sostienen que
las culturas organizacionales en instituciones de salud suelen combinar practicas inclusivas
con estructuras rigidas que generan ambigliedades en la experiencia laboral. En este
estudio, dicha ambigliedad se expresa claramente en la coexistencia de un clima cordial y
de apoyo con jerarquias poco explicitadas y reglas implicitas que dificultan la adaptacion

plena del médico (Zamarripa Montes, J. M., Vega C., M. A., & Ortega Velazquez, A. 2022).

En segundo lugar, el eje horizontal referido a los estilos comunicativos contrastantes puede
discutirse desde los aportes de Xie (2024), quien sefala que en equipos multiculturales las
diferencias comunicacionales no constituyen en si mismas un obstaculo, sino que
adquieren sentido segun el marco organizacional que las regula. Los hallazgos de esta
investigacion refuerzan esta idea: el estilo argentino directo y frontal, inicialmente percibido
como aspero, es progresivamente reinterpretado por los médicos colombianos cuando
existe contencioén relacional y claridad funcional. En ausencia de estos mediadores, en

cambio, el mismo estilo puede convertirse en una fuente de microtensiones persistentes.

Asimismo, la centralidad del nucleo mediador organizacional clima laboral, jerarquia sin
maltrato, cohesidn, reglas de trato— dialoga con los trabajos de Olvera-Calderon, Martinez-
Lépez y Gémez-Lopez (2017) y con desarrollos mas recientes de Montes, Lépez y Alvarez
(2022), quienes destacan que el liderazgo y las condiciones organizativas son variables
clave para que la diversidad cultural se traduzca en cooperacién efectiva y no en
fragmentacion del equipo. En el caso del sanatorio, la integracion no depende tanto de
dispositivos formales, sino de practicas cotidianas de reconocimiento y apoyo que funcionan

como reguladores informales del proceso migratorio.

Por otra parte, la sintesis axial muestra que el peso de la integracién recae fuertemente en
las redes interpersonales y en los recursos subjetivos del migrante, mas que en politicas
institucionales explicitas. Este hallazgo es consistente con lo sefalado por Baltazar-Gomez
et al. (2022), quienes advierten que en muchas organizaciones de salud latinoamericanas
la satisfaccion y el desempefio se sostienen en vinculos informales, mientras los
dispositivos estructurales de acompanamiento resultan insuficientes. Desde esta
perspectiva, la presencia de compatriotas y la cohesion entre colegas operan como
mecanismos compensatorios frente a la ausencia de programas sistematicos de integracion

profesional.
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Finalmente, el analisis axial puede discutirse en relacién con los planteos actualizados en
la literatura reciente sobre equipos en salud respecto de la relaciéon entre procesos de
equipo y desempenio. Los resultados muestran que cuando los médicos migrantes perciben
justicia en la exigencia laboral y reconocimiento de su rol, se fortalece el contrato psicolégico
con la organizacion, favoreciendo la coordinacién y la efectividad del equipo. Por el
contrario, las microdesigualdades y la ambigledad jerarquica erosionan dicho contrato,
afectando no solo la experiencia subjetiva del migrante, sino también la dinamica colectiva
(Baltazar-Gémez, D. Y., Rosas-Gonzalez, E., Garcia-Rodriguez, I., Ibarra-Gutiérrez, M. J.,
& Pirez-Lindoro, M. A. 2022).

En conjunto, la discusion permite afirmar que la integracion de médicos migrantes no puede
entenderse como un proceso individual de ajuste cultural, sino como un fenédmeno
organizacional complejo, donde interactian estilos comunicativos, condiciones
estructurales y practicas relacionales. El analisis axial-selectivo aporta evidencia empirica
que refuerza enfoques contemporaneos de la psicologia organizacional: la diversidad
cultural se vuelve un recurso o un factor de tensién segun la capacidad de la organizacion
para mediarla, reconocerla y sostenerla en el tiempo mediante reglas claras, liderazgos no

violentos y espacios de construccion colectiva
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Propuesta de intervencién y recomendaciones

La presente propuesta de intervencién se fundamenta directamente en los hallazgos
obtenidos a partir del andlisis cualitativo y del analisis axial selectivo, los cuales evidencian
que la integracion de los médicos migrantes en el Sanatorio Diagnostico Cientifico Integral
depende menos de las capacidades individuales y mas de la existencia o ausencia de

dispositivos organizacionales que acompafien dicho proceso.

Desde una perspectiva de la psicologia organizacional, la intervencion propuesta no se
orienta a “corregir’ a los médicos migrantes ni a modificar identidades culturales, sino a
fortalecer las condiciones institucionales que facilitan la integracién, reducen tensiones

interculturales y consolidan un clima laboral saludable y sostenible.

En primer lugar, se propone el disefio e implementacién de un Programa Institucional de

Acompafiamiento a Médicos Migrantes.

Este programa deberia iniciarse desde el ingreso a la residencia e incluir o reforzar
instancias formales de induccion organizacional, donde se expliciten de manera clara las
normas, jerarquias, expectativas de desemperfio, estilos de comunicacion predominantes y
reglas implicitas del funcionamiento cotidiano. Contar con esta informacion desde el inicio
permitiria disminuir la ansiedad inicial, reducir malentendidos y evitar que el proceso de
adaptacion dependa exclusivamente del ensayo error o de la buena voluntad de los

colegas.

En segundo lugar, se recomienda la implementacion de un sistema de tutorias o mentorias
interculturales. La asignacion de un referente institucional, preferentemente un profesional
con experiencia en la residencia para actuar, comprendiendo la diversidad cultural. Este
podria funcionar como figura de apoyo técnico y emocional durante los primeros meses,
donde permitiria canalizar dudas, prevenir conflictos silenciosos y ofrecer un espacio

legitimo de consulta, evitando que se acumulen tensiones sin ser abordadas.
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Una tercera linea de intervencion se orienta al fortalecimiento de las competencias
comunicacionales interculturales dentro del equipo de salud. A partir de los hallazgos, se
sugiere desarrollar instancias breves de sensibilizacién y formacién en comunicacién
intercultural, centradas en el reconocimiento de estilos comunicativos diversos, el impacto
del lenguaje directo o indirecto y la gestién de malentendidos lingliisticos. Estas instancias
no deberian adoptar un formato rigido o excesivamente tedrico, sino espacios practicos,

cercanos y aplicables a la dinamica real del sanatorio.

Asimismo, se recomienda institucionalizar espacios de encuentro extralaborales de
integracion, tales como jornadas interculturales, encuentros informales, actividades
recreativas o celebraciones compartidas. Los datos muestran que estos espacios funcionan
como verdaderos mediadores relacionales, fortaleciendo la confianza, humanizando los
vinculos y reduciendo la segmentacién por nacionalidad. Desde una mirada organizacional,

estas acciones tienen un bajo costo operativo y un alto impacto simbdlico y relacional.

Otra recomendacion clave se vincula con la revisién y clarificacion de las jerarquias
funcionales y de los criterios de exigencia laboral. Si bien la exigencia es percibida como
justa en general, se sugiere explicitar con mayor claridad los criterios de evaluacién, los
margenes de autonomia y los canales formales de retroalimentacion. Esto contribuiria a
fortalecer el contrato psicolégico positivo y a reducir la percepcion de ambigledad o

inequidad, especialmente en los primeros tramos de la residencia.

Finalmente, se propone que el sanatorio incorpore progresivamente una perspectiva de
gestion de la diversidad cultural como parte de su politica organizacional. Reconocer la
diversidad no solo como un dato demografico, sino como un recurso organizacional,
permitiria capitalizar los aportes de los médicos migrantes en términos de estilos
relacionales, sensibilidad cultural y trabajo en equipo. En este sentido, la intervencion no
apunta a homogeneizar practicas, sino a construir una cultura organizacional mas reflexiva,

inclusiva y consciente de sus propias dinamicas.

En sintesis, las recomendaciones formuladas buscan pasar de una integracion sostenida
principalmente por recursos informales a una integracion acompanada institucionalmente.
Desde una mirada realista y, por qué no, chévere, fortalecer estos dispositivos no solo
mejoraria la experiencia de los médicos migrantes, sino que impactaria positivamente en la
cohesién del equipo, la calidad del clima laboral y, en ultima instancia, en la atencién

brindada por el sanatorio.
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Conclusion general

La presente investigacion permitié analizar en profundidad el proceso de integracién de
médicos colombianos en la cultura organizacional del Sanatorio Diagnéstico Cientifico
Integral, desde una perspectiva propia de la Psicologia Organizacional. A lo largo del trabajo
se evidencio que la integracion no constituye un hecho inmediato ni homogéneo, sino un
proceso dinamico, gradual y profundamente relacional, atravesado por factores
individuales, grupales e institucionales. Y esto, digamoslo sin vueltas, es uno de los aportes

mas valiosos del estudio.

Los resultados muestran que el clima laboral positivo, la cohesion entre colegas y la
percepcion de justicia en las exigencias laborales operan como verdaderos factores
protectores del proceso migratorio laboral. Estos elementos no solo facilitan la adaptacién
técnica al sistema de salud argentino, sino que también amortiguan el impacto emocional
asociado a la migracién, como la soledad, el desarraigo y el estrés inicial. En ese sentido,
puede afirmarse y vale la pena subrayarlo que, el sanatorio ofrece un entorno relacional
positivo, donde el respeto cotidiano y el companerismo cumplen un rol central en la

construccion del sentido de pertenencia.

Sin embargo, el analisis también permitio identificar tensiones relevantes. La ausencia de
politicas institucionales explicitas de acompafiamiento a profesionales migrantes, la
ambiguedad en ciertas normas implicitas y las percepciones de micro-desigualdades en el
trato generan zonas de incertidumbre que obligan al médico migrante a desplegar recursos
personales de adaptacién. Desde una mirada organizacional, esto supone que la
integracion descansa mas en la buena voluntad de los equipos y en las redes informales
de apoyo que en dispositivos formales de socializacion organizacional, lo cual constituye

una debilidad estructural que merece ser atendida.

Un hallazgo particularmente significativo se vincula con los estilos comunicativos. El

contraste entre un estilo comunicativo colombiano, percibido como calido, amable y
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relacional, y un estilo argentino, caracterizado como mas directo y frontal, no emerge como
un problema en si mismo. Por el contrario, las diferencias culturales se vuelven productivas
o conflictivas segun el modo en que son mediadas por las condiciones organizacionales.
En muchos relatos aparece un proceso activo de reinterpretacion cultural, donde los
médicos colombianos aprenden a no personalizar la frontalidad comunicativa local,
resignificandola como una forma distinta de eficacia. Este punto, la verdad, es bastante
potente y muestra un nivel de madurez adaptativa que no siempre se reconoce en los

estudios sobre migracion laboral.

Asimismo, la presencia de compatriotas funciona como una red de apoyo emocional y
practico de enorme relevancia, especialmente en las etapas iniciales del proceso migratorio.
No obstante, el estudio también advierte que esta homogeneidad cultural, si bien facilita la
adaptacion, puede transformarse en un limite para la apertura hacia vinculos mas amplios
con el equipo local. Esta tensién, lejos de ser negativa, ofrece una clave analitica
interesante: la integracidon no implica renunciar a la identidad de origen, pero si requiere de

condiciones institucionales que promuevan encuentros interculturales mas sostenidos.

En términos generales, puede sostenerse que la cultura organizacional del sanatorio
combina practicas inclusivas con dispositivos informales que, sin proponérselo, pueden
generar buenas condiciones de adaptacion y ejercicio de la profesion por parte de los
migrantes. Esta coexistencia de hospitalidad y exigencia, de apertura y rigidez, configura
un escenario complejo pero fértil para pensar la gestiéon de la diversidad cultural en
organizaciones de salud. Y aqui aparece, quiza, uno de los mensajes mas claros del trabajo:
la integracion de profesionales migrantes no deberia depender exclusivamente de la
resiliencia individual, sino de politicas organizacionales conscientes, planificadas y

sostenidas en el tiempo.

En cuanto a las limitaciones del estudio, es necesario sefialar que se trabajé con una
muestra intencional, propia de un estudio de caso, circunscripto a un unico sanatorio. Esta
caracteristica impide generalizar los resultados a otras instituciones del sistema de salud.
Asimismo, las entrevistas se realizaron fuera del ambito institucional, lo que pudo haber
condicionado ciertos relatos, ya sea por cuestiones de disponibilidad, tiempos o resguardos
personales de los participantes. Estas limitaciones, lejos de invalidar el estudio, delimitan

su alcance y refuerzan su caracter exploratorio y comprensivo.
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Finalmente, se abren diversas lineas para futuras investigaciones. Seria valioso replicar
este estudio en otros sanatorios u hospitales, tanto publicos como privados, para analizar
si las dinamicas observadas se reproducen en contextos organizacionales distintos.
También resultaria pertinente incorporar la perspectiva de actores locales, jefes de servicio,
coordinadores o personal administrativo con el fin de construir una mirada mas integral
sobre la integracion intercultural en el ambito sanitario. En suma, este trabajo deja
planteado un camino posible y necesario: seguir pensando, con mas profundidad y menos
prejuicios, como las organizaciones pueden transformarse en espacios genuinamente

inclusivos para quienes migran buscando crecer, aportar y construir futuro.
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Anexos

A) Guia de preguntas para las entrevistas ( inicial)

Cuatro ejes

1. Caracteristicas Culturales y Comunicacion

2. Percepcion de la Integracion

3. Dinamicas de Trabajo Grupal y Relaciones Interpersonales
4. Retos y oportunidades
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1.¢,Como describirias la cultura organizacional que ha encontrado en la clinica?

2. ¢ Cuales son las principales diferencias que ha notado en la comunicacion entre los médicos
colombianos y los médicos argentinos?

3 ¢ Hay algun aspecto cultural colombiano que cree que influye en cdmo se comunica con sus
companeros?

4 Desde tu experiencia, ¢,como te tiene sentido en términos de integracion con el equipo?
5.¢Qué factores crees que han facilitado o dificultado su integracion en el entorno de trabajo?

6¢ Existen situaciones especificas de su proceso migratorio que considera representativas en
su proceso de integracion laboral?

7. ¢ Como afecta la homogeneidad cultural (todos colombianos) las relaciones interpersonales
en el equipo?

8.¢,Ha encontrado retos especificos al trabajar con profesionales de diferentes culturas?

9.¢Ha identificado oportunidades de mejora en la cohesion del equipo? ;Qué sugerencias
tendria?

10 ¢ En qué medida cree que la diversidad cultural puede enriquecer o limitar la efectividad
del equipo?

B) Modelo de entrevista Modificada

IMPACTO DE LA MIGRACION EN LA CULTURA ORGANIZACIONAL DEL
SANATORIO DIAGNOSTICO CIENTIFICO INTEGRAL

Guia de preguntas para entrevistas a médicos residentes
Entrevista N° 1,2,3,4,5... ( Inicial Nombre)
Datos iniciales

Fecha:
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Entrevistador/a:

Cddigo de entrevista:

1. Caracteristicas culturales y comunicacién
1.1. ¢ Como describirias la cultura organizacional que has encontrado en la clinica?

1.2. ¢ Cudles son las principales diferencias que has notado en la comunicacion entre los
médicos colombianos y los médicos argentinos?

1.3. ¢ Hay algun aspecto de la cultura colombiana que crees que influye en como te
comunicas con tus companieros de trabajo?

1.4.  En qué medida crees que la diversidad cultural puede enriquecer o limitar la
efectividad del equipo?

2. Percepcion de la integracion

2.1. Desde tu experiencia, s cémo te sentis en términos de integracion con el equipo de
trabajo?

2.2. ;Qué factores crees que han facilitado tu integracion en el entorno laboral?
2.3. ¢ Qué factores crees que han dificultado tu integracién en el entorno laboral?

2.4. ; Existen situaciones especificas de tu proceso migratorio que consideres
representativas de tu integracion laboral en esta clinica?

3. Dinamicas de trabajo grupal y relaciones interpersonales

3.1. ¢ Como afecta la homogeneidad cultural (que muchos sean colombianos) a las
relaciones interpersonales dentro del equipo?

3.2. ¢ Has encontrado retos especificos al trabajar con profesionales de diferentes culturas
(por ejemplo, médicos argentinos u otros equipos)?

3.3. ¢ Podrias mencionar algun ejemplo concreto de situaciones de trabajo en equipo
donde se haya notado la influencia de las diferencias culturales?

4. Retos y oportunidades

4.1. s Ha identificado oportunidades de mejora en la cohesion del equipo? ¢,Qué
sugerencias tendrias?

4.2. Desde tu mirada, ¢,cuales son los principales retos que enfrenta el equipo en términos
de integracion cultural y trabajo conjunto?
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4.3. ;Qué cambios o apoyos institucionales consideras que podrian favorecer una mejor
integracion y un clima de trabajo mas colaborativo?

D) Plan de analisis cualitativo con ATLAS.ti

El presente documento describe el flujo de trabajo recomendado para analizar entrevistas
cualitativas utilizando ATLAS.ti, que es un software de andlisis cualitativo asistido por
computadora. Incluye el plan paso a paso, una version narrativa lista para pegar en la tesis,
un esquema de libro de cédigos, una plantilla de memo analitico y un listado de entregables

que pueden exportarse como anexos.

1. Preparacién y organizacion de los datos

Crear el proyecto en Atlas ti.

Estandarizar nombres de las entrevistas y asignar metadatos Por N° de entrevista e Inicial

del Nombre.

Abrir un espacio (cuaderno u hoja en word) para registrar reglas de codificacion y decisiones

metodoldgicas.
Familiarizacion y codificacion inicial (abierta)

Lectura exploratoria con subrayado y creacion de citas; generar codigos iniciales cercanos

al texto (en vivo cuando sea util).

Escribir textos analiticos vinculados a citas para capturar ideas, supuestos, dudas y

decisiones.
Refinamiento y construccion de categorias
Luego de una lectura profunda construir listado de cédigos

Revisar el listado de cddigos, unificar sindnimos, separar cédigos demasiado amplios o

vagos.

Definir categorias y subcategorias (relaciones de condiciones, estrategias, consecuencias).
Se Buscan conexiones entre categorias. Entender qué causa qué, qué consecuencias

tiene, qué condiciones influyen y como se vinculan.
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2, Carga de datos en Atlas ti

Generar y cargar tabla Codigo—Documento para visualizar la distribucion de categorias por

grupos.
Inicio de carga de las 12 entrevistas
Identificar categorias centrales y relaciones clave entre categorias.

Asignar a cada categoria seleccionada de la primera entrevista a un Cddigo que fue

cargado previamente.

Continua la seleccion de las categorias y la vinculacion con los cédigos segun

corresponda hasta la finalizacion de las 12 entrevistas
Guardar el trabajo

3. Procedimientos finales del analisis

Exportar informes de citas por codigo y el libro de codigos.
Exportacion de informes y libro de codigos

Finalizada la codificacién, se exportaran los informes de citas por cédigo y el libro de
cbdigos para su analisis externo, permitiendo revisar y comparar la consistencia del sistema

categorial.
Organizacién de la informacion

Con los datos exportados, se procedera a organizar las citas en funcién de cada cddigo,
subcategoria y categoria, construyendo matrices que faciliten la identificacion de patrones

y relaciones entre los 18 codigos finales.
Redaccion del modelo interpretativo final

A partir de la codificacion axial y selectiva, se elaborara un texto integrador que sintetice las
relaciones entre categorias y explique el fenédmeno central de estudio, acompanado de citas

textuales representativas.
Validacion y criterios de calidad

La calidad del analisis se garantizara mediante revisioén cruzada de cddigos, verificacion del

libro de cédigos, confirmabilidad a través de citas textuales, auditoria interna de decisiones
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analiticas registradas en memos y revisiéon del modelo interpretativo en relacion con los

datos.
Triangulacion tedrica

El modelo interpretativo sera contrastado con autores del marco tedrico, permitiendo
verificar la coherencia conceptual del analisis, identificar convergencias y divergencias, y

fortalecer la validez interpretativa del estudio.
2. Version narrativa

Los datos seran analizados mediante un enfoque cualitativo asistido por computadora
utilizando ATLAS.ti (software de analisis cualitativo). En una primera etapa se organizaran

e importaran las entrevistas, se asignaran metadatos y se abrira un memo de protocolo.

Luego se realizara una fase de familiarizacion con lectura exploratoria y codificacion abierta,

generando cédigos cercanos al texto y memos analiticos.

En una segunda etapa se refinara el sistema de cddigos para construir categorias y
subcategorias (analisis axial), examinando relaciones mediante co-ocurrencias, tablas

cédigo documento y visualizaciones en redes.

En la etapa integradora (analisis selectivo) se identificaran las categorias centrales y se
elaborara un modelo interpretativo. La validez del analisis se reforzara mediante
triangulaciéon tedrica, revision entre pares y una auditoria de decisiones registrada en
memos. Finalmente, se reportaran matrices, redes y citas textuales representativas con su

interpretacion, junto con el libro de cédigos y los informes exportados desde ATLAS. ti.
Justificar la codificacién previa

En este estudio se optd por una estrategia de codificacion inductiva asistida por el software
ATLAS. i, (software de analisis cualitativo), combinada con una organizacién inicial de
codigos. En lugar de comenzar exclusivamente con codificacién en vivo, se elaboré una
lista preliminar de dieciocho cédigos a partir de una primera lectura exploratoria del corpus
y de los ejes de la guia de entrevista. Esta decision respondié a criterios practicos y de
organizacién del analisis, debido al volumen de entrevistas y a la necesidad de mantener

coherencia analitica en la asignacion de significados a lo largo del conjunto de datos.

Posteriormente, durante la lectura detallada, se permitid la incorporacién de codigos

emergentes cuando el discurso de los participantes lo requirid, reagrupando y depurando
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aquellos cédigos iniciales y los nuevos surgidos, hasta consolidar un conjunto final acotado.
Este procedimiento es coherente con enfoques cualitativos que reconocen que la
codificacion puede iniciar con categorias provisorias y ajustarse progresivamente a medida
que se profundiza el analisis del material empirico (Hernandez-Sampieri & Mendoza, 2018;
Miles, Huberman & Saldana, 2014).

PRIMERA CODIFICACION

EJE 1 — Clima y organizacién del trabajo
1.Clima laboral positivo y no hostil
2.Ausencia de verticalismo y malos tratos
3.0rganizacién y estructura de la residencia

4.Exigencia laboral percibida como justa

EJE 2 — Comunicacion y lenguaje

5.Estilo comunicativo colombiano calido y amable
6.Estilo comunicativo argentino directo y frontal
7.Malentendidos linguisticos y ajustes de vocabulario

8.Diferencias en el trato formal y jerarquico (usted / tuteo)

EJE 3 - Integracion, apoyo y migracion

9.Presencia de compatriotas como red de apoyo

10.Emociones del proceso migratorio (soledad, extraiar, estrés)
11.Proceso de adaptacion progresiva al nuevo contexto

12.Integracion laboral percibida como positiva

EJE 4 — Homogeneidad / diversidad del equipo
12.Homogeneidad cultural como facilitador del trabajo
14.Homogeneidad cultural como limite para abrirse a otros

15.Valoracion positiva de la diversidad cultural en el equipo
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EJE 5 — Propuestas y oportunidades de mejora
16.Propuestas de espacios extralaborales de integracion
17.Comidas, mate y almuerzos como espacios de encuentro

18.Necesidad de incluir a argentinos y personal local en las actividades

2° LISTA DEFINITIVA DE LOS 18 CODIGOS

La recategorizacion emergié como resultado del analisis axial, en el cual se reorganizaron
los codigos iniciales previamente construidos en la codificacién abierta para garantizar

mayor coherencia conceptual, claridad analitica y alineacién con los objetivos del estudio.
Es decir:

La primera codificacién fue abierta/exploratoria.

La segunda recategorizacion fue axial/selectiva.

Eje 1 — Clima laboral, jerarquia y vinculos

1.Clima laboral positivo y no hostil

2.Jerarquia funcional sin maltrato

3.Cohesion y apoyo entre colegas

Eje 2 — Estilos comunicativos y ajustes lingliisticos
4 Estilo comunicativo argentino directo y frontal
5.Estilo comunicativo colombiano calido y amable
6.Malentendidos lingUlisticos y ajuste del vocabulario
7.Trato formal y jerarquico (usted / tuteo)

Eje 3 — Integracioén laboral y redes migratorias
8.Integracion laboral percibida como positiva

9.Presencia de compatriotas como red de apoyo
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10. Proceso de adaptacion progresiva al nuevo contexto
11.Emociones del proceso migratorio (soledad, extraiar, estres)
Eje 4 — Diversidad y homogeneidad cultural en el equipo
12.Homogeneidad cultural como facilitador del trabajo
13.Homogeneidad cultural como limite para abrirse al otro

14 Valoracién positiva de la diversidad cultural en el equipo

Eje 5 — Sistema institucional, residencia y oportunidades de mejora
15.0rganizacioén y estructura de la residencia

16.Exigencia laboral percibida como justa

17.Adaptacién al sistema de salud argentino

18.Propuestas de espacios extralaborales de integracion



