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Introduccion

La desarticulacion entre la toma de decisiones en salud publica y el acceso a la mejor evidencia
cientifica disponible, es una de las conclusiones mas comunes en las investigaciones sobre
el desempeno de los servicios sanitarios (Curran et. al, 2011). En medio de la pandemia por
COVID-19, superar la desarticulacion entre la evidencia producida por la academia y el
sector publico se convirtié en una necesidad imperante (Williams et al, 2020). Compaginar
la evidencia cientifica con la toma de decisiones fue necesario para responder a un contexto
marcado por la incertidumbre sobre el comportamiento del COVID-19 y la sobreproduccion
de informacion. Priorizar y encontrar evidencia pertinente resulté una tarea dificil debido
a la produccion masiva de desinformacion y teorias de conspiracion, fenémeno que la
Organizacion Mundial de la Salud - OMS identifico desde el inicio de la pandemia que afecta a
quienes formulan politicas en salud y al publico interesado (Williams et al, 2020; La Bella et al,
2021). Asi, la pregunta por como comunicar evidencia pertinente para la toma de decisiones
cobro especial relevancia durante la emergencia sanitaria por COVID-19.

En el marco del proyecto COLEV, una investigacion interdisciplinar de la Universidad de los
Andes, realizamos un estudio cualitativo que explora las preferencias y necesidades sobre el
uso de la ciencia de datos y la inteligencia artificial por parte de actores involucrados en la
toma de decisiones en salud en la respuesta a COVID-19. En el analisis, identificamos diversas
experiencias que ilustran los aprendizajes y retos asociados a la produccion de evidencia para
la toma de decisiones en salud.

En el estudio realizamos 48 entrevistas, 12 de las personas que participaron eran tomadores
de decision, 22 hacen parte de equipos técnicos de entidades publicas y 14 son personas que
hacen investigacion desde la academia y que entre 2020 y 2022 generaron herramientas
basadas en la ciencia de datos para la respuesta a COVID-19.

Dentro de nuestro analisis partimos del hecho de que la evidencia no existe aislada de las
relaciones sociopoliticas y, lejos de ser objetiva, su uso no determina que una decision en
salud publica sea clasificada como exitosa. Teniendo esto en cuenta, entendemos que lo que
se considera como evidencia es un cuerpo de informacién que cambia dependiendo de qué
datos se priorizan y qué datos se ignoran, qué poblaciones o variables se visibilizan y cuales se
invisibilizan, asi como de los factores sociopoliticos que pesan ala hora de tomar una decision.
En este sentido nos distanciamos de posturas que parten de que la evidencia cientifica y la
politica son dos esferas separadas entre si y, por tanto, que comprenden la evidencia como
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informacién objetiva y libre de influencias politicas (Chapman et at, 2010, La Bella et al, 2021;
Manns, 2015).

Nuestro andlisis se alinea con autores como Crosschild et al (2021), quien plantea el concepto
de “imperialismo cognitivo” para mostrar que el paradigma positivista de occidente es el que
define qué es y qué no es evidencia, dejando de lado otros saberes y epistemologias para
interpretar la realidad. De esta manera, como lo indica Jassanoff, “el conocimiento cientifico
no es un espejo de la realidad. Esta integrado en las practicas sociales, en las identidades, en
las normas, en las convenciones, en los discursos, en los instrumentos y en las instituciones,
es decir, en todos los elementos de lo que llamamos social. Lo mismo puede decirse con mas
fuerza aun de la tecnologia” (2004 3, traduccién de las autoras).

Las recomendaciones que planteamos en este documento estan en dialogo con los estudios
que ven el uso y la comunicacion de la evidencia para la toma de decisiones como un proceso
complejo, no neutral, ni puramente racional (Cairney & Kwiatkowski, 2017; Williams et al, 2020;
Connelly et. al. 2021; Boswell & Smith, 2017; Crosschild et al, 2021). Cairney y Kwiatkowski (2017),
por ejemplo, reflexionan sobre las presiones constantes, emocionales e intelectuales, bajo las
cuales lasylos lideres en salud publica actian. Por ello, reiterar que “la necesidad de formular
politicas racionales’ y ‘basadas en la evidencia' no tiene sentido, y creer ingenuamente que
podemos ‘decirle la verdad al poder’, es contraproducente” (Cairney § Kwiatkowski, 2017: 2,
traduccion de las autoras). El analisis que se presenta en este documento busca, precisamente,
mostrar que la produccion y uso de evidencia para la toma de decisiones es un proceso de
continua negociacion entre diversos actores y por tanto es contextual.

A continuacion, presentamos dos grupos de recomendaciones. El primero se enfoca en
recomendaciones detonadas por los procesos de interaccion entre las personas que generan
evidencia cientifica y aquellas que estan tomando decisiones en salud. El segundo grupo se
centra en el formato y la visualizacion de los mensajes o contenidos que se espera comunicar,
especialmente en contextos donde intervienen actores con diversas formas de experticia.

Por ultimo, presentamos unas conclusiones y ofrecemos un cuestionario guia para la

comunicacion efectiva entre generadores de evidencia cientifica y tomadores de decisiones
en distintos contextos.

Lecciones desde un estudio cualitativo en Colombia durante la pandemia por COVID-19 4
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1. La cienciay la politica dialogan

Recomendaciones enfocadas en la interaccidon entre actores
involucrados en la produccién de evidencia cientificay en la
toma de decisiones

1.1 Entender la agenda politica de los
actores que interactuan

En el momento de producir y comunicar evidencia cientifica es relevante preguntarse como
los datos pueden contradecir o soportarla agenda politica de los actores que toman decisiones.
Las posturas politicas de los actores y las decisiones que las acompanan, “se basan no solo
en evidencia, sino también en los valores y la ética imperantes en los partidos gobernantes
y en las sociedades que gobiernan” (Williams et al, 2020: 30, traduccién de las autoras). De
esta manera, la toma de decisiones en salud publica es un campo en disputa que incluye
posiciones, valores y éticas plurales. La produccion y uso de evidencia cientifica no es ajena a
este contexto. Asi, como lo manifestaba una tomadora de decisién que participo¢ en el estudio,
es importante pensar que los resultados investigativos estan inmersos en este escenario
politico: “;Cémo recolectamos los datos nosotros para poder tener alguna cifra que nos permita
,soportar decisiones? [...] ;cudl es mi base de soporte?, ;cudles son mis cifras para afrontar
esto?” (Funcionaria de Secretaria de Salud de Bogota, Bogota 2021).

"Asi como ha venido aumentando la credibilidad en el modelo, asi mismo ha venido aumentando
la presion [...]. No se puede decir una conclusion tan apresurada, no solo por como lo pueden
tomar los diferentes tomadores de decisiones, sino al momento de comunicar. Un ejemplo:
nosotros vimos que el indice de movilidad — estoy diciendo algo hipotético — subio el 60% el dia
sin IVA. Entonces uno dice: }Uy no! Pues eso significa que el dia sin IVA no se puede volver a
dar, porque entonces ahi hay un incremento en movilidad bastante severo, hay incremento de
casos, etc.. Después estd el caso extremo de, — hubo una manifestacion en septiembre, cuando
sucedio todo esto de la quema de los CAI etc, y la movilidad en la ciudad se redujo por efecto
de las marchas y manifestaciones —, entonces uno dice: ‘esto estd actuando como un tipo

de cuarentena, porque estd evitando que la gente salga de las casas, etc.. Entonces cuando
uno se pone a analizar esa informacion, es como: ‘espere, usted no puede llegar a decir esas
conclusiones tan apresuradas, sin llegar a mirar otros tipos de datos que retroalimenten esa
informacion”.

(Funcionario Secretaria de Salud de Bogotd, Bogotd 2021)

~N
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“Tenemos a los diferentes actores politicos, cada uno desde su dptica, presionando
por medidas incluso contrarias. O sea, aqui hay grupos politicos que nos estan
haciendo cerrar Bogota por completo porque la pandemia lo amerita. Y también
estan los sectores economicos, diciéndonos: no pueden cerrar Bogotd, porque qué
pasa con la parte econémica, el trabajo’. Es sumamente complejo, uno siente la
presion como [representante del sector] salud, y por supuesto como el tema es la
pandemia, entonces nos volvimos el centro del asunto”.

(Funcionaria de la Secretaria de Salud de Bogotd, Bogota 2021)

~N

1.2 Aclarary alinear expectativas respecto
a la evidencia y su alcance

Es importante que las personas involucradas en la toma de decisiones, asi como en la
produccion de evidencia cientifica, encuentren espacios para alinear sus expectativas sobre el
alcance, las limitacionesy el potencial uso que puedan tener los resultados de la investigacion
cientifica y de la evidencia que ésta derive. Al entrevistar miembros de equipos técnicos
involucrados en la toma de decisiones y miembros de la academia, surgieron con frecuencia
algunas preocupaciones por la generacion de expectativas muy altas o interpretaciones
erradas sobre las potenciales contribuciones de estos gruposy sobre el alcance de sus aportes.
Esto fue especialmente senalado al hablar de los modelos matematicos usados para planeary
evaluar medidas de contencion durante la pandemia.

1.3 Comunicar resultados de
investigacion con diplomacia

‘[En nuestra pagina Web] tenemos miles de letreros que
dicen: la informacion hospitalaria no debe ser tomada
de este dashboard, debe ser consultada al Ministerio de
Salud’: ‘Advertencia: la informacion de Unidad de Cuidado
Intensivo es de hace una semana’. 'La informacion del
dia no esta disponible, y por ello no concuerda la data del
dia con los datos de UCI'. ;Por qué poniamos los letreros?
Porque recibiamos palo [criticas del puiblico] porque st

y porque no. [Recibiamos comentarios como:] no tienen
la informacion de los grupos afrocolombianos’. Yo como
hago, siyo no dispongo de la raza [en los datos]”.

‘Hay tomadores de decision que creen
que todo se soluciona con ciencia de

datos, que tampoco es el camino, pero
es parte de educar a los tomadores de
decision en las nuevas tecnologias, no _ _ _ . )
a nivel técnico, pero si a nivel de que (Funcionaria del Instituto Nacional de Salud, Bogotd 2021)

comprendan que se puede hacer con

estas tecnologias’. \l

(Funcionario Departamento Nacional
de Planeacion, Bogotd 2021)

~N
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Comunicar resultados investigativos es, como lo decia una entrevistada, un “ejercicio
diplomatico”, en el que hay que negociar con otros actores que, ademas, frecuentemente
tienen otras areas de experticiay otras prioridades. Aprender a ser flexible con los Tecnicismos
de la investigacion académica facilita extender el didlogo con publicos no especializados en el
tema especifico que se espera comunicar. Esto implica reconocer los intereses, las intuiciones
o los valores éticos de los tomadores de decision, y “adaptar las estrategias [que se quieren
comunicar] especificamente alos sesgos cognitivos que creemos que estan en juego” (Cairney
et al, 2016: 3, traduccion de las autoras). Para facilitar este proceso, uno de los académicos
entrevistados resaltaba la importancia de haber tenido una persona experta en politica publica
dentro de su equipo de trabajo, que se concentraba en identificar la informacion y el lenguaje
mas pertinente para hablar con grupos de interés especificos en la toma de decisiones.

“[Tenemos] un tablero que creo que es muy completo frente a las
necesidades de consumo de informacion de los usuarios. A veces se hace
mucho énfasis en la infografia que se pone a través de redes sociales
de la situacion diaria [de Covid19], pero realmente eso tiene un fin de
‘ consumo rapido para la transparencia. No es un insumo para el analisis
situacional completo por si mismo, para eso esta el tablero del Instituto
Nacional de Salud”.

(Funcionario del Ministerio de Salud y Proteccién Social, Bogota 2021)

~N

‘Puede que no sea lo técnicamente correcto, pero es lo que
van a entender. Es una negociacion... diplomacia”

(Investigadores Universidad del Rosario, Bogotd 2021)

~N

1.4 Aceptar la divesidad de saberes y reconocer
los puntos de convergencia para el dialogo

Cuando se dan didlogos interdisciplinares, es importante reconocer que no todos los actores
implicados comprenden la totalidad de la informacién que se comparte. Algunas personas
entrevistadas hablaban de “barreras epistemolégicas”, o de conocimientos no compatibles
al interior de los equipos. “Como seres humanos, los responsables politicos no tienen el
tiempo, los recursos o la capacidad cognitiva para considerar toda la informacion, todas las
posibilidades, todaslas soluciones o anticipartodaslas consecuencias de susacciones” (Cairney
& Kwiatkowski. 2017: 2, traduccién de las autoras). Aceptar y reconocer la heterogeneidad
de conocimiento es necesario para identificar las ideas o conceptos generales en las que es
posible encontrar puntos comunes de dialogo.

Lecciones desde un estudio cualitativo en Colombia durante la pandemia por COVID-19 7
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“Por ejemplo, en estos temas de los modelos matematicos — o sea ellos son matemdticos, yo
soy médica salubrista, entonces pues puedo entender un poquito del tema de datos, pero
por supuesto esto de las formulaciones logaritmicas, etc, pues para nosotros es nuevo. [...]
‘ Al principio me senti un poco angustiada en términos de que uno dice: no estoy entendiendo
como estan haciendo esto’, pero también a medida que ha pasado el tiempo, creo que
hemos ido como encontrando un poco de equilibrio en — ni yo voy a aprender matematicas a
profundidad como ellos, ni ellos van a aprender medicina y salud publica jcierto? Entonces
nos juntamos cada uno con lo suyo para hacer una apuesta en comun, y un analisis
colectivo sin necesidad de entrar en la angustia [...] de: no lo conozco a profundidad. [...]
Esla ganancia de entender que cada uno tiene su experticia y su area disciplinaria y no
necesitamos mas alla, sino de que cada uno haga una apuesta en comun con lo que sabe y
confiemos en esas capacidades profesionales de cada area”.

(Funcionaria Secretaria de Salud de Bogotd, Bogota 2021)

I

1.5 Generar acuerdos claros de colaboracion entre
los diversos actores y grupos de interés

Establecer tempranamente los acuerdos y condiciones de colaboracion entre actores
involucrados en la toma de decisiones y la investigacion cientifica, genera un terreno fértil
para aclarary alinear las expectativas de la colaboracion a corto, mediano y largo plazo. Crear
acuerdos y cumplirlos permiten tejer relaciones de confianza entre los equipos que son
fundamentales para que los aportes de laacademia sean considerados en los procesos de toma
de decision, particularmente en medios de escenarios de incertidumbre como el que genero
la emergencia sanitaria. A través de las entrevistas realizadas, encontramos que aquellos
investigadores que generaron acuerdos de colaboracion de manera temprana en sus procesos
de investigacion lograron no solo tener mejores relaciones con las personas involucradas en
la toma de decision, sino que ademas generaron redes de trabajo en las que su produccion
cientifica fue mas facilmente tenida en cuenta para la toma de decisiones e incluso, en algunos
casos, apropiada al interior de las entidades con las que colaboraban.

1.6 Tejer y mantener relaciones de confianza
con tomadores de decision facilita la
comunicacion y el trabajo colaborativo

En medio de la pandemia, la colaboracion interinstitucional fue esencial para que el Estado
respondiera a la emergencia sanitaria. Algunas de las personas entrevistadas resaltaron la
importancia de las relaciones de confianza para la toma de decisiones y mencionaban que
estos lazos no solo dependen del nombre de la institucion, sino de las personas que trabajan
en ella. De hecho, para el caso de COVID-19, varios paises activaron grupos de asesoria
cientifica preexistentes, con los que ya habia una relacion de cercania (Williams et al.,, 2020).
Asi, la confianza entre los actores que interactiian en el proceso comunicativo va mas alla de la

Lecciones desde un estudio cualitativo en Colombia durante la pandemia por COVID-19 8
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consolidacion de acuerdos formales o de autorizaciones burocraticas entre las partes ya que
se basatambién enlasrelaciones interpersonales. Esto implica ver “el proceso de construccion
de politicas anclado a la realidad, en lugar de esperar un proceso racional y ordenado” (Cairney
§ Kwiatkowski, 2017: 2, traduccion de las autoras).

“[Es necesario tener en cuenta] la entidad y las personas que trabajan en los
modelos: Asi [se presente] el modelo mds técnico del mundo, les asequro que
‘ algunos tomadores de decisiones, gobernadores y secretarios dirian: ‘no, ese
modelo estd mal’. Y uno responde: ‘pero es que ahi estuvo trabajando un equipo
muy fuerte’. [Y la respuesta es:] ‘No, esta mal’. ;Por qué? Por el nombre de quien
estd presentando el modelo.

Entonces creo que ese tema de legitimidad social, no solo de la institucion, sino
de la persona, es vital. Porque la institucién estd conformada de personas”

(Funcionario Instituto de Evaluacion Tecnolégica en Salud - IETS, Bogotd 2021)

~N
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2. Lenguajes y medios para comunicar

Recomendaciones enfocadas en el contenido y
el formato del mensaje

2.1 Usar un lenguaje comun y formatos
comprensibles por publicos no especializados

Presentamos cuatrorecomendaciones que buscan fortalecer este dialogo. Aunque se tratan de
recomendaciones basadas Uunicamente en el formato de los mensajes, es importante reiterar
el punto que hemos planteado a lo largo de este documento, y es que la comunicacion esta
permeada por relacionamientos e interacciones entre actores que van mas alla del formato
fisico en el que se presenten los resultados investigativos:

1. Implementar formas de comunicaciéon distintas a los articulos académicos, para que
la informacion les llegue con mayor rapidez y facilidad a los tomadores de decision.
Algunos grupos de investigacion, en lugar de producir articulos académicos,
construian reportes situacionales, un formato que contiene informacion digerible
para que los tomadores de decision den respuesta informada en situaciones de crisis
agudas. Estos formatos, ademas, se usaban como plantillas que se iban actualizando
con la informacion mas reciente mostrando los datos siempre de la misma forma.

2. Construir un glosario de conceptos basicos al inicio de cada pieza informativa o de
cualquier canal de comunicaciéon que incluya términos poco comunes. Algunos
entrevistados mencionaron que, después de varias reuniones de trabajo, a veces
percibian que no todos los actores conocian las definiciones de los conceptos
utilizados en las conversaciones. Por ello, facilitar un glosario de conceptos o
términos técnicos permitiria asegurar un lenguaje comun.

3. Ademas de los documentos técnicos que sustentan la investigacion es pertinente
desarrollar documentos cuya audiencia sea un publico no experto. Este tipo de
documentos facilita el dialogo con distintos publicos y facilita incluso la divulgacion
de resultados de investigacion por parte de las personas involucradas en la toma
decisiones.

Lecciones desde un estudio cualitativo en Colombia durante la pandemia por COVID-19 10
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4. Tener una persona experta en politica publica entre el equipo técnico puede
facilitar la comunicacion con las personas involucradas en los procesos de toma de
decisiones (Chapman et al, 2010).

“‘Es muy dificil para los investigadores transformar sus salidas
en lenguajes comprensibles para los tomadores de decisiones,
entonces muchas veces [...] es una barrera epistemoldgica,
pues entre los dos actores. [...] Hay investigadores que hacen
cosas muy buenas y piensan que, asi como sale, ya el tomador
de decision la puede incluir dentro de su proceso de toma de
decisiones, y realmente no. Muchas veces los modelos son muy
complejos, porun lado, se presenta mucho detalle técnico,
también ahi hay un balance”.

(Funcionario Observatorio Nacional de Salud, Bogotd 2021)

~N

“Ati el SIGIVILA te dice ‘indice de prevalencia’, Tndice
de incidencia’ ‘afectacion’ ‘infeccion’ prevalencia;,
incidencia’, tasa, ‘media’ Y uno queda como loco. Pero
en la medida en que tu aprendas a escuchar solamente
el lenguaje, ya va ser muy facil”.

(Funcionaria Secretaria de Salud de Boyacd, Tunja 2021)

~

2.2 Asegurarse de que al generar piezas de
comunicacion, se incluya el alcance, los
supuestos y las limitaciones de la evidencia
cientifica que se espera divulgar

Al comunicar evidencia cientifica es importante evaluar qué aspectos de su alcance,
limitaciones y supuestos es necesario senalar con el fin de facilitar su compresion y la
posibilidad de ser comparada con evidencia similar o con otras formas de evidencia. Para el
caso del modelamiento matematico, por ejemplo, las personas que participaron establecieron
laimportancia de tener contenidos balanceados que mostraranlos beneficiosylaslimitaciones
de sus trabajos. Esto con el fin no solo de generar mas claridad sobre su produccion cientifica
sino también de facilitar el didlogo y evitar interpretaciones incorrectas.
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‘Hay que tener un balance en como
se presentan las limitaciones [de
los modelos]: sino se presentan,
entonces el tomador de decisiones
puede pensar que eso ya es algo
que va a ocurrir, y si se presenta
pues muchas veces el tomador de
decisiones dice, ‘pues yo prefiero

‘[La alcaldesa permanentemente ve] todos
nuestros modelos matematicos. Nosotros,
durante los picos, con Claudia Lopez nos
reunimos dos veces a la semana, para mostrarle
todos nuestros andlisis. Pero ella por lo menos
una vez a la semana con nosotros invita

a los grupos académicos a que, de forma

mas bien no usarla porque eso tiene

e g independiente, proyecten sus modelos. Entonces
limitaciones, ya me dijeron”.

es0 nos permite contrastar un poco lo que
nosotros hacemos y tener otras visiones, porque
aqui hay muchisimas metodologias, en el tema
tecnico, etc.”.

\l (Funcionaria Secretaria de Salud
de Bogotd, Bogota 2021)

(Funcionario Observatorio Nacional
de Salud, Bogotd 2021)

~N

2.3 Modular el nivel de detalle que requiere
saber un tomador de decision

Sintetizarlos hallazgos es una manera de contrarrestar la sobreproduccion de informacion (La
Bella et al, 2021). Para sintetizar, es importante privilegiar los términos que se podrian utilizar
para explicar un tema cientifico o académico a un publico no experto. Esto ha sido planteado
por otros autores que sugieren, por ejemplo, la enunciacion de las conclusiones de forma
explicita, y no esperar que los datos “hablen por si mismos” (Cairney & Kwiatkowski, 2017). En
nuestras entrevistas, algunas personas pertenecientes a la academia sugerian, como ejercicio
para definir el contenido, imaginar que se esta discutiendo el tema en un ambiente privado —
por ejemplo, en una reunion familiar — donde haya personas con distintos niveles educativos,
género, edad, etc. y todos puedan comprender lo que se dice.

“Elnivel de precision que requiere un tomador de decision no

es a 3 decimales. El ni siquiera requiere un decimal, requiere

una aproximacion que le permita entender escenarios y

tomar decisiones mas informadas que lo que él puede generar
con su equipo in house. Y yo lo sé porque yo fui tomador de
decision. Entonces yo sé lo que es la diferencia entre la capacidad
que uno tiene en un Ministerio y la que tiene un académico”.

~dJ

(Investigador Universidad de los Andes, Bogota 2021)
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2.4 Usar recursos de visualizacion de
informacion adecuados para conectar con
publicos diversos y no especializados.

Estarecomendacion parte de entender ala visualizacién de los datos como un objeto retérico:
“Esto incluye las visualizaciones que no pretenden deliberadamente persuadir a la gente
de un mensaje especifico. E incluye especialmente aquellas visualizaciones denominadas
‘neutras’ que no parecen tenerunamano editorial” (D'Ignazio & Klein,2020). Algunas personas
entrevistadas mencionaron que en ocasiones la manera como visualizaban sus datos era tan
importante o mas importante que el dato en si mismo. Asi mismo, sefialaron la importancia,
por ejemplo, de herramientas y plataformas que fueran intuitivas e interesantes para el
usuario para asi facilitar su uso por parte de audiencias diversas.

“Porque a mi ;qué me interesa como odontéloga? Que yo no
tengo ni idea de inteligencia artificial, ni de nada. A milo que me
interesa es que yo espicho un boton, y encuentro lo que necesito.
Esolo tiene SIVIGILA".

(Funcionaria de la Secretaria de Salud de Boyacd, Tunja 2021)

\li
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3. Conclusiones

A continuacion, resumimos las principales recomendaciones que emergieron del analisis de
las entrevistas realizadas en el marco del proyecto COLEV relativas a los retos, aprendizajes
y limitaciones de la comunicacion de evidencia cientifica a los tomadores de decisiones. Lo
hicimos a través de dos enfoques: una sobre la interaccion entre los tomadores de decisiones
y los productores de la evidencia, y la otra hacia la definicién del formato y la materialidad del
mensaje. Este abordaje permite ver, ademas, que la evidencia es un conjunto de informacion
que enmarca la realidad bajo una serie de parametros y que aunque puede constituirse con
datos de calidad, sigue estando permeada por un contexto social y politico.

Hay tres grandes conclusiones transversales que exponemos a modo de recomendaciones:

A. La comunicacién de evidencia requiere pensar en un lenguaje
que facilite el encuentro entre los saberes y agendas del
terreno de la toma de decisiones y el de la produccion
académica

No solo se trata de tener rigor cientifico para construir la evidencia, también es necesario
garantizar que el mensaje sea transmitido con efectividad por lo cual debe usarse un lenguaje
flexible para conectar con audiencias con distintas experticias, reconocer sus limitaciones y
balancear su contenido para que sea mas claro y uitil para quien toma las decisiones. Asimismo,
abordar la construccion de evidencia con este enfoque nos obliga a prestar atencion a los
efectos de priorizar ciertos datos sobre otros y a tener una mirada critica sobre los supuestos
de la evidencia que se quiere comunicar.

B. La interaccion social entre los diversos actores involucrados
en la produccidon y comunicacion de evidencia es fundamental

Establecer buenas relaciones que se desarrollen como un ejercicio de “diplomacia” entre
los equipos, es un elemento clave para obtener mejores resultados en la traduccion del
conocimiento. Generar relaciones de confianza, reconocer las “barreras epistemologicas” que
existen entre las disciplinas, construir evidencia de manera conjunta con los tomadores de
decision desde el inicio del proceso, entre otros, permiten que el didlogo y las negociaciones
sean mas eficientes.
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C. El formato y la estética que se usa para presentar informacion
son factores claves en la manera como se percibe la evidencia
cientifica

Los recursos de la comunicacion visual facilitan la explicacion de conceptos y fenémenos
complejos, por lo cual utilizar herramientas como la visualizacion de datos o formatos que
expongan la informacién de manera simple y concreta, son medios para lograr el objetivo
de transmitir la informaciéon claramente a los publicos definidos. Por lo tanto, no se trata de
presentar informacion en un formato “neutral”, sino utilizar lenguajes y formatos adecuados
que permitan una comunicacién mas efectiva.

La emergencia sanitaria, causada por el COVID-19 en el mundo, dejé muchas lecciones
aprendidas gracias a la interaccion indispensable y dinamica que tuvieron la academia y
el sector publico para encontrar salidas a la crisis. Esperamos que estas recomendaciones,
resultado delareflexion entorno acéomo se dio la toma de decisiones en medio de la pandemia,
sean de utilidad para académicos e investigadores que producen evidencia para tomadores de
decisiones, especialmente del contexto colombiano.
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4. Cuestionario guia para comunicar
evidencia (y no morir en el intento)

Preguntas guia para reflexionar sobre la comunicacion
de evidencia cientifica en el contexto de la toma de
decisiones en salud

A continuacion ofrecemos una herramienta que puede ser utilizada para:

a. Definir la estrategia de comunicacion de evidencia y resultados de investigacion
de manera efectiva,

b. Facilitar la interaccién y comunicacion con lideres del sector publico, aplicando
las recomendaciones que proponemos en este documento de trabajo.

Este cuestionarioinvita areflexionar sobre algunos de los retos que se deben afrontary posibles
acciones a seguir. Cada pregunta se propuso para fomentar dialogos entre los miembros de
los equipos investigativos que requieren traducir su conocimiento a publicos que no estan
especializados en el tema a comunicar.

Sugerimos que, como metodologia:

a. Serevisen en conjunto las preguntas (primero en grupos pequenos y luego en ple-
naria para socializar las respuestas),

b. Se organicen por categorias las respuestas al formulario y

c. Sedebatay defina la estrategia de trabajo y comunicacion a seguir para transmitir
la evidencia a los publicos identificados para el proyecto.
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Cuestionario guia
para comunicar evidencia

I. ¢A quiénle vamos a hablar y cémo vamos a trabajar con los
tomadores de decisiones?

Identifique quién es su publico y establezca los acuerdos con los actores con quienes
trabajara:

o ;Queé actores o entidades estan involucrados en la toma de decisiones que su
investigacion busca impactar?

o ;Cual es la experticia de esos tomadores de decision en su area de trabajo?
(Ver Recomendacion 1.3 y Recomendacion 2.3)

o ;Su investigacion tiene alianzas con tomadores de decision especificos? ;Cual
es el alcance o las condiciones de sus procesos colaborativos? ;Qué tipo de
acuerdostienerespecto alos objetivos del estudio, la produccién de resultados
y su divulgaciéon? (Ver Recomendacién 1.5 y Recomendaciéon 1.6) Tenga en
cuenta, por ejemplo, los siguientes aspectos a definir desde un comienzo:

a. Co-autorias

b. Espaciosy medios de divulgacion
c. Usoy propiedad de los datos

d. Compromisos de financiacion

e. Elaboracion de convenios

o,Su investigacion y trabajo puede ser usado para soportar
el punto de vista de un grupo social o sector especifico?
(A qué grupos y sectores pertenece el tomador de decision?
(Ver Recomendacion 1.2)

o Identifique los aspectos del contexto de la agenda politica nacional o local en
la que se enmarca su investigacion. ;De qué manera estos aspectos pueden
impactar el desarrollo de su investigacion o de las contribuciones que
esperaria tener con su trabajo? (Ver Recomendacién 1.1)
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Il. (A qué le apuntany qué limitaciones tienen los resultados?

Defina los objetivos y alcances de sus contribuciones investigativas:

o ;De qué manera espera que los resultados de suinvestigacion contribuyan
a la toma de decisiones? ;Qué tipo de decisiones en especifico esperaria
impactar?

o En caso de colaborar con tomadores de decision, ;cuales cree son las
expectativas de los tomadores de decision respecto a su investigacion?
¢Cual es el alcance de su trabajo? ;Las expectativas de los tomadores
de decisién y el alcance de su investigacién son compatibles? (Ver
Recomendaciéon 2.2)

Ill. ;Qué recursos puede usar para comunicarse con los
tomadores de decisiones y socializar resultados?

Reflexione sobre el lenguaje mas adecuado para interactuar con sectores distintos
al académico y para comunicar sus resultados de investigacion.

o ;Trabajara usted en equipos interdisciplinarios? ;Qué tipo de retos
implicara el trabajo interdisciplinario? ;Qué tipo de estrategias pueden
facilitar esa interaccion? (Ver Recomendacion 2.4)

o Dentro de su investigacion, ;cuales son los conceptos, teorias, métodos
y/o tipos de visualizacion (graficas, modelos, proyecciones etc)
centrales o mas frecuentes? ;Cuales de ellos considera que requieren
ser comprendidos por otros publicos distintos al experto en su area?
En caso de tener que hablar de ellos con tomadores de decision ;como
transmitiria la informacién de manera mas clara? (Ver Recomendacion
21y Recomendacion 2.2)

o ;Considera usted que su proyecto requiere de estrategias y/o recursos
parallevar a cabo procesos de divulgacion de sus resultados en contextos
no académicos? ;Por qué? Sisurespuesta es si, ;qué estrategias considera
relevantes paraeste proposito? Esimportante pensartantoenel contenido
del mensaje, como en la manera en que se va a visualizar a los distintos
publicos que se pretende llegar (Ver Recomendacion 2.4).
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