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Resumen

INTRODUCCION
Paraguay es un pais bilingtie, y el conocimiento del idioma guarani constituye una herramienta
importante de comunicacion en la relacion médico-paciente.

OBJETIVO
Dar cuenta del grado y los factores que determinan el conocimiento del idioma guarani, en estudiante s
de medicina de Ultimo afio en un hospital universitario de Paraguay.

METODOS

Estudio observacional, transversal y analitico. En él se aplicé una encuesta anénima con cuestionario a
los alumnos de ultimo afio de medicina de un hospital universitario de Paraguay. Se realizé un estudio
descriptivo de las caracteristicas basales de los estudiantes de medicina y de su grado de conocimiento
del idioma guarani. Se efectud la prueba de Chi-cuadrado para comparar variables categéricas, y se
aplic6 un estudio de regresidn logistica para determinar factores que determinan el grado de
conocimiento del idioma.

RESULTADOS

Fueron encuestados 264 estudiantes. El 82% provenia de la capital, 72% realizé6 sus estudios
preuniversitarios en Asuncién. El 92% estudié guarani en la educacion primaria y secundaria; 67,9% no
lo interpreta correctamente. El 8,5% entienden y se expresan totalmente en guarani; de ellos el 86%
refirid que su mayor aprendizaje del idioma fue en el hogar familiar. El 75,2% de los encuestados
consideré que la educacién primaria y secundaria no ayudd en el aprendizaje. El grado de conocimiento

www.medwave.cl 1 doi: 10.5867/medwave.2018.02.7200


mailto:gujimene@clinic.cat

MEf)ave

del idioma (habla y entiende el idioma guarani correctamente), varia si el estudiante proviene del interior
o de la capital (31,25% versus 2,5%; OR ajustado: 0,24, intervalo de confianza 95% de 0,06 a 0,92;
p=0,003); y segun la localidad de la escuela primaria y secundaria: interior versus capital (25,6 y 1%
respectivamente; OR ajustado: 0,08; intervalo de confianza 95% de 0,01 a 0,53; p=0,009).

CONCLUSIONES

El grado de conocimiento de los estudiantes del guarani es menor, comparado con poblacion general.
Los que mejor se expresan y comprenden el idioma, nacieron o lo estudiaron en el interior del pais. La
mayoria considera de poco aporte la educacién primaria y secundaria para el aprendizaje del guarani.
Siendo el idioma una herramienta importante de comunicacién en la relacion médico-paciente, y
sabiendo que el guarani es el idioma mas hablado del pais; se deberian implementar estrategias para
su aprendizaje.

Abstract

INTRODUCTION
Paraguay is a bilingual country and knowledge of the guarani language is an important communication
tool for the doctor- patient relationship.

OBJECTIVE
To determine the degree of and the factors that influence the knowledge of the Guarani language in
medical students at a University Hospital in Paraguay

METHODS

Observational, cross-sectional, analytical study in which an anonymous questionnaire was applied to the
final year medical students of a University Hospital of Paraguay. The baseline characteristics of the
medical students and their degree of knowledge of the Guarani language were described. The association
between the characteristics of the students and the degree of knowledge of the Guarani language was
evaluated with the Chi square association test and the logistic regression model.

RESULTS

We included 264 students in the survey. Eighty two percent come from the capital, 72% made their
pre-university studies in the capital; 92% studied Guarani in primary and secondary education; 67.9%
do not interpret Guarani correctly; 8.5% understand and express themselves totally in Guarani. Of
these, 86% refer to have the greater learning of the language in their home; 75.2% of respondents
believe that primary and secondary education did not help in learning the language. The degree of
knowledge of the language (speaks and understands the Guarani language correctly) varies according
to: the origin of the student, the inland regions or the capital (31.25% vs. 2.5%, adjusted OR = 0.24,
95% confidence interval: 0.06 to 0.92, p = 0.003); the location of primary and secondary school: inland
versus capital (25.6% vs. 1%, adjusted OR: 0.08, 95% confidence interval: 0.01 to 0.53, p = 0.009).

CONCLUSIONS

The degree of knowledge of the Guarani language of the students is lower compared to the general
population; those who best understand and express themselves were born or studied in the interior of
the country. The majority considers that primary and secondary education contribute little in the learning
of Guarani. Since language is an important communication tool in the patient-doctor relationship and
knowing that Guarani is the most spoken language in the country, strategies for its learning should be
implemented.

Introduccioén

La comunicacién entre médico y paciente juega un papel
importante en la practica de la medicina. Esta es esencial
para la provision de asistencia médica de calidad, para el
diagndstico y tratamiento, asi como para enfatizar
diferentes estrategias de prevencion de enfermedades en
la poblacion general [1],[21,[3].

Desde 1992, en la Constitucién Nacional se declara al
guarani como idioma oficial del Paraguay. Por lo tanto, es
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un pais bilinglie con el guarani y el espafiol como idiomas
oficiales. Segun el censo de 2002, el 50% de la poblacion
manifestd hablar ambos idiomas: el 37% es monolinglie en
guarani y 7% monolinglie en espainol [4]. Gran porcentaje
del monolingliismo guarani se centra en la zona rural

[51,[61,[7].

El manejo del guarani por los profesionales de la salud en
Paraguay, podria ser importante para una buena
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comunicacion con sus pacientes. Este es vital para la
deteccion de los problemas que padecen, determinar el
diagndstico e impartir rapidamente el tratamiento
adecuado, evitando posibles complicaciones e inclusive la
muerte. Ello, debido a que la poblacién que acude a los
servicios de salud, puestos de salud o unidades de salud
familiar, frecuentemente son monolingies en guarani [3].
En el interior del pais, segun el censo de poblacién y
vivienda, la lengua predominante es el guarani en 82,7%
de los hogares [7].

Diversos estudios realizados sobre el impacto del idioma en
los cuidados de salud en la poblacién latina que reside en
Estados Unidos que no habla inglés correctamente,
objetivaron que el idioma es un factor asociado a un menor
acceso a los cuidados de salud, calidad de la atenciéon y un
peor estado de salud general de esta poblaciéon
[81,[9],[10],[11],[12],[13]. Dichos trabajos recomiendan a
los profesionales de la salud, buscar estrategias efectivas
para superar esta importante barrera.

Una investigacion previa en estudiantes en el ambito de la
enfermeria, determind que 31% de los alumnos de
enfermeria hablaban e interpretaban correctamente el
idioma guarani. En el mismo trabajo se determind que la
mayoria de los estudiantes provenian del interior del pais

[5].

En Paraguay desde hace siglos permanece el guarani como
lengua originaria, pero no solo de los indigenas. La sociedad
paraguaya es de lengua guarani, desde la época colonial
hasta el presente. Desde su adopciéon como uno de los dos
idiomas oficiales del pais, se ha convertido en el objetivo
de la planificacién y la politica educativa, incorporandolo
como lengua de ensefianza con el fin de hacer de cada
estudiante paraguayo bilinglie, versados en espafiol y en
guarani. Aun surgen muchos problemas en |la
implementaciéon de la educacién formal en guarani,
incluyendo cuestiones de planificacion debido al léxico,
grafico, semantica y aplicacién pragmatica. A ello se suman
temas relacionados con los diferentes puntos de vista de
los profesores sobre la ensefianza del idioma, programas
de formacidn del profesorado y el apoyo a los programas
[14].

La aceptacion de la diversidad humana y la aplicacién de
politicas de respeto y tolerancia, han auspiciado instancias,
medios y recursos para facilitar la comunicacién plurilingte.
Estas experiencias de comunicacién intercultural vy
linglistica plantean problemas y retos a abordar. La
instalacion y residencia de grupos plurilinglies vy
multiculturales en una misma sociedad o comunidad,
supone un esfuerzo de adaptacion mas alla de conocer la
lengua del otro.

Si la comunicacion médico-paciente es un desafio entre los
que comparten contextos culturales y hablan el mismo
idioma, lo es mucho mas cuando el médico y el paciente
provienen de diferentes contextos y no hablan la misma
lengua. El hecho de interpretar al hablante de otro idioma
implica conocer y apropiarse de una realidad estructurada,
clasificada y configurada de acuerdo con una cosmovision
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cultural. Ello no constituye una tarea sencilla, ya que
depende de una determinada concepcion y actuacién ante
la salud y la enfermedad.

Aun en la misma lengua, la demanda puede reflejar
concepciones culturales diferentes de lo que es el
padecimiento. Confusion de sentidos y significados,
intraducibilidad, prejuicios, falta de empatia, dominio
deficiente de una lengua, son hechos y circunstancias que
dificultan la comunicacién verbal, la interrelacion e
interaccidon entre el personal de salud y los usuarios. En la
estructura social, el sistema de salud es, junto con el
educativo y el judicial, uno de los ambitos mas afectados
por esta situacién [15].

De acuerdo a los datos disponibles, no se cuenta con
estudios del grado de conocimiento del idioma guarani en
estudiantes de medicina en Paraguay.

En consecuencia, el siguiente trabajo tiene como objetivo
primario el determinar el grado de conocimiento del idioma
guarani en estudiantes de medicina del ultimo afio, en un
hospital universitario de Paraguay. El objetivo secundario
fue establecer los factores que determinan el grado de
conocimiento del guarani en estos mismos estudiantes.

Métodos

Disefio y escenario

Estudio observacional, transversal y analitico, en el cual se
aplic6 una encuesta andonima con cuestionario a los
alumnos de Ultimo afio de la catedra de pediatria, de la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de
Asuncion.

Poblacion y muestreo

Se trata de todos los alumnos de ultimo afio de la catedra
de pediatria de la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad Nacional de Asuncién, Paraguay, en dos afios
no consecutivos. (2010 y 2014). Se realizd muestreo no
probabilistico.

Instrumento de mediciéon y recoleccion de datos

La encuesta fue disefiada por los autores, de acuerdo a su
experiencia en la docencia y la observacién de la
comunicacion de los estudiantes con los pacientes. Esta fue
revisada por docentes bilingles de la institucion.

Se realizaron 264 encuestas, en las que se analizaron los
siguientes puntos:

e Datos de procedencia, lugar de nacimiento y donde
realizd la educacion primaria y secundaria: en el interior
del pais o en la capital, en zona urbana o rural.

e Lugar de estudio del idioma (urbano o rural) y donde
considerd que aprendié el idioma (en el hogar con los
padres, en la escuela).

e Grado de satisfaccion con la ensefianza recibida en la
educacién primaria y secundaria.

e Grado de conocimiento del idioma: se analizé con dos
preguntas:
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a) ¢Estd seguro si interpreta correctamente el idioma
guarani? (Si, no)

b) éUsted entiende guarani?

1. No.

2. Siy no se expresa.

3. Siy se expresa parcialmente en guarani.

4. Entiende y se expresa totalmente en guarani.

Los datos proporcionados por las encuestas en papel fueron
ingresados en una planilla Excel. Posteriormente, luego de
un control de calidad, se exportaron y se analizaron con el
programa IBM SPSS Statistics V.20.0.

Analisis de datos

Se realizd un estudio descriptivo de las caracteristicas
basales de los estudiantes de medicina y de su grado de
conocimiento del guarani. Las variables categdricas fueron
expresadas en porcentajes. Se analizaron usando la prueba
de Chi-cuadrado para comparar variables categodricas. Se
efectud un estudio de regresion logistica con las variables
(lugar de nacimiento, localidad de escuela primaria y
secundaria, estudio de guarani en la educacién primaria y
secundaria), para determinar factores asociados al grado

de conocimiento del idioma. Los resultados fueron
considerados significativos para p<0,05.

Los analisis estadisticos se realizaron usando el programa
IBM SPSS Statistics V.20.0 (Chicago, Illinois, Estados
Unidos).

Consideraciones éticas

El estudio fue aprobado por el comité de ética de la Facultad
de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de
Asuncion. Ademas, se obtuvo el consentimiento informado
de los estudiantes de medicina para la realizacion del
mismo.

Resultados

Fueron encuestados 264 estudiantes. En el afio 2010 se
realizaron 130 encuestas y en 2014 otras 134. El 82%
(217) proviene de la capital del pais y el 17,9% (47) del
interior. El 72% (190) realizé la educacién primaria y
secundaria en area de la capital, el 92% (244) de los
encuestados estudié guarani durante la educacion primaria
y secundaria (Tabla 1).

Caracteristicas

Lugar de nacimiento:
Capital
Interior

Localidad de escuela primaria

Capital
Interior
Area
Urbana
Rural

Estudiantes que cursaron guarani en
educacion primaria y secundaria
Estudiantes que consideran la educacidén
primaria y secundaria insuficiente para el
aprendizaje del idioma guarani

Nuamero Porcentaje

217 82,1%

47 17,9%

190 72,1%

74 27,9%

263 99%

1 1%

244 92,5%

191 72,3%

Tabla 1. Caracteristicas basales de los estudiantes de medicina. Procedencia y educacion.

Grado de conocimiento del idioma guarani
El 67,9% (179) de los encuestados no estd seguro si
interpreta bien el guarani (Figura 1).

El 33% (87) no entiende el guarani ni se expresa en el
idioma; 19,7% (52) lo entiende, pero no se expresa; el
38,7% (102) lo entiende y se expresa parcialmente y un
8,5% (22) lo comprende y se expresa totalmente en
guarani (Figura 2).
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éEsta seguro si intrepreta
correctamente el guarani?

m Si m No

Figura 1. Grado de conocimiento del guarani en estudiantes
de medicina de la Universidad Nacional de Asuncion, Paraguay.
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éUsted entiende guarani?

45%
40% ——33%
35% H Usted entiende
guarani?

38,7%

30% -
259 - 19,8%
20% -
15% -
10% -
0% -

No Si, y no se Si,seexpresa  Si seexpresa

expresa parcialmente totalmente

Figura 2. Grado de conocimiento del guarani en estudiantes
de medicina de la Universidad Nacional de Asuncion, Paraguay.

De los encuestados que comprenden y se expresan
totalmente en guarani (8,5% del total), el 86% (17) refirid
que el aprendizaje del idioma lo adquirié en la casa con sus
padres.

El 72,3% (191) del total de encuestados, considerd que la
educacién primaria y secundaria no contribuyé en su
aprendizaje del guarani (Tabla 1).

Tomando en cuenta la respuesta: “si, el estudiante
entiende y se expresa totalmente en guarani”, hay una
diferencia estadisticamente significativa en cuanto al grado

de conocimiento del idioma. Silos alumnos provienen de la
capital, el 2,5% entiende y se expresa totalmente en
guarani con respecto a los que provienen del interior, donde
el 31,25% entiende y se expresa totalmente en guarani
(p=0,0001). Asi también, si la localidad de la escuela
primaria del estudiante es de la capital, el 1% entiende y
se expresa totalmente en guarani en comparacion con el
25,6% en que la localidad de la escuela primaria se ubica
en el interior del pais (p=0,0001).

Factores que determinan el grado de conocimiento
del idioma guarani

Como factores que determinan el grado de conocimiento
(entiende y se expresa completamente en guarani versus
otra respuesta), se han encontrado diferencias
significativas. Por ejemplo, si el estudiante proviene del
interior registra un 31,25% en comparacién con el 2,5% de
la capital (OR ajustado: 0,24; intervalo de confianza 95%:
de 0,06 a 0,92; p=0,003); si la localidad de la escuela
primaria del estudiante es del interior reporta un 25,6%
contra 1% de la capital (OR ajustado: 0,08; intervalo de
confianza 95%: de 0,01 a 0,53; p=0,009).

Sin embargo, no fue significativo como factor si los
estudiantes estudiaron guarani en educacion primaria y
secundaria (si: 8,6%; no: 0%; OR ajustado: 0,9; intervalo
de confianza 95%: de 0,88 a 0,95; p=0,17) (Tabla 2).

Variable OR ajustado 95% IC Valor de p
Procedencia del interior del pais 0,24 0,06 -0,92 0,003
I‘.:;?Sahdad de escuela primaria en el interior del 0,08 0,01-0,53 0,009
Estudié guarani en escuela primaria y secundaria 0,9 0,88-0,95 0,17

OR: Odds ratio.
IC: intervalo de confianza.

Tabla 2. Modelo de regresion logistica multivariado aplicado a factores para entendimiento y expresion

completa en guarani.

Discusion

Los principales hallazgos de nuestro estudio son los
siguientes:

1. El grado de conocimiento del idioma guarani de los
estudiantes de medicina de ultimo afio de la universidad
estudiada es menor, comparado con la poblacidn
general segun el censo de 2002 [7].

2. Los estudiantes que mejor comprenden y se expresan
en guarani, nacieron o estudiaron la educacién basica
en el interior del pais.

3. La mayoria considera de escaso aporte la educacion
primaria y secundaria para el aprendizaje del guarani.
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Se estima que aproximadamente el 90% de la poblacién
general del Paraguay se expresa en guarani correctamente
[4]. Asi también el guarani es el primer idioma usado por
la mayoria de la poblacién, sobre todo en areas rurales [7].
En nuestro estudio, 67,9% de los estudiantes no esta
seguro si interpreta bien el idioma guarani y solo 8,5%
entienden y se expresan totalmente en guarani

La comunicacién efectiva entre el paciente y el trabajador
de la salud, es fundamental para la prestacion de una
atencion segura y de alta calidad. Cualquier barrera del
idioma puede impedir la comunicacion médico-paciente
[16]. La incapacidad para comunicarse de manera efectiva
de un trabajador de la salud, perjudica el acceso de los
pacientes al sistema de salud, debilita la confianza en la
calidad de la atencion médica recibida y disminuye Ia
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probabilidad de que los mismos reciban un seguimiento
adecuado. Ademas, el fracaso para hacer frente a las
barreras idiomaticas puede ocasionar malentendidos como
problemas con el consentimiento informado, la inadecuada
comprensién de los diagndsticos y tratamientos, la
insatisfaccion con la atencién, la morbilidad y mortalidad
evitables y la interpretacion de las recetas [17].

En el sector del personal de salud, las barreras lingtisticas
pueden disminuir la capacidad del médico para determinar
los sintomas del paciente, y a menudo incide en un
incremento en el uso de recursos diagndsticos o
procedimientos invasivos, el tratamiento inadecuado vy
errores de diagndstico [18]. La mala comunicacién con el
enfermo es también un grave problema de seguridad de los
pacientes y una causa comun de los eventos adversos en
la asistencia sanitaria [19].

En un estudio realizado en Estados Unidos en pacientes
pediatricos de familias con barreras linglisticas,
comparados con pacientes de familias sin barrera en el
idioma, se observdé una mayor frecuencia de eventos
adversos. Entre estos destacaron errores en la
administracion de medicacién, diagndsticos errados o
retrasados, falta de supervision del paciente vy
procedimientos de diagndstico realizados en el paciente
equivocado [20].

La principal poblacién estudiada en cuanto al impacto del
idioma para los cuidados de salud, ha sido la latina
residente en Estados Unidos que no habla inglés
correctamente. Se han tenido en cuenta tres aspectos
basicos de cuidados de salud: acceso al sistema sanitario,
calidad de la atencion y el estado de salud de esta
poblacion. La mayoria de los estudios realizados
determinaron que la incorrecta comunicacién entre médico
y paciente es un factor que predice el mal acceso a los
sistemas de salud, peor calidad de atencién y estado de
salud de esta poblacion [1].

Asi también, esta limitacion supone un aumento de
problemas legales y un incremento de los costos en salud,
por lo que se impulsan estrategias para superar esta
dificultad [21]. El profesionalismo del médico esta
vinculado a su actitud critica, a su responsabilidad
individual y social, su empatia, a su liderazgo en el equipo
asistencial, al ser competente, efectivo y seguro, honrado
y confiable, comprometido con el paciente y con la
organizacioén, asi como también al ser un buen comunicador
[22]. En este Ultimo aspecto se encuentra el conocimiento
del idioma del paciente.

Nuestro estudio pone de manifiesto una limitacién en la
comunicaciéon de los estudiantes en su futura carrera
profesional, como herramienta para dar una atencién de
mas calidad a la poblacién general, para prevenir,
diagnosticar y tratar enfermedades.

En nuestro estudio, a diferencia de un trabajo previo

realizado en estudiantes de enfermeria [5], se objetivd un
menor grado de conocimiento del idioma guarani. También
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se establecié que los estudiantes de medicina provenian
mas frecuentemente de la capital del pais.

En el presente trabajo, se observé que los estudiantes que
provienen del interior del pais tienen un grado
significativamente superior de conocimiento del idioma con
respecto a los de la capital. Esta situacién se deberia
fundamentalmente, porque el guarani es culturalmente
muy utilizado fuera de la capital del pais y ellos estdn mas
familiarizados con él. Ademas se determind que 82,6% de
los estudiantes provienen de la capital o alrededores, por lo
que la gran mayoria no estd en contacto regular con el
idioma durante su etapa universitaria.

Desde el afio 1992 la ensefianza del idioma guarani es
obligatoria en la educacién primaria y secundaria, para
mejorar su conocimiento en todo el pais [4]. En este
estudio, 92,5% de los estudiantes estudiaron guarani en su
educacion primaria y secundaria. Sin embargo, 75,2% de
ellos considera esta ensenanza insuficiente para adquirir el
conocimiento adecuado del idioma y que le permita
interactuar con los pacientes.

Aungue el guarani esté incluido en el curriculo como lengua
de ensefianza, permanece circunscrito en la practica a
“lengua ensefiada”. Todas las dificultades que hallan las
personas que hablan el guarani, pero no dominan las reglas
de su escritura, alimentan la percepcion de que no esta
adaptada a la ensefianza. Los nifios hispano hablantes
monolinglies terminan rehuyendo la lengua guarani, la que
es ensefada obligatoriamente como parte del programa de
educacion bilingle. Esta dificultad se basa en que el guarani
no es histéricamente la “lengua de la cultura escolar”. Esto
quiere decir que no se configur6 como “lengua escolar
legitima” [6].

Las implicancias del presente estudio reflejan Ia
importancia de insistir en medidas para mejorar la
enseflanza del idioma en la educacién bésica, y asi también
valorar la ensefianza dentro del programa académico
universitario en carreras como medicina para optimizar el
desempeiio profesional posterior del estudiante.

Las limitaciones del presente trabajo estdn dadas por la
pequefia poblacion de estudio, que se restringid a
estudiantes de Ultimo aflo de carrera de medicina de una
universidad en la zona urbana del pais. En ella, la mayoria
de los estudiantes provienen de la capital del pais o sus
alrededores, si bien es la universidad méas antigua y con
mayor numero de médicos formados en Paraguay.

Conclusion

El grado de conocimiento del idioma guarani de los
estudiantes de medicina de ultimo afo, es menor
comparando con la poblacién general. Los que mejor
comprenden y se expresan nacieron o estudiaron en el
interior del pais. La mayoria considera de poco aporte la
educacion primaria y secundaria para el aprendizaje del
guarani. Siendo el idioma una herramienta importante de
comunicacion en la relacion médico-paciente, y sabiendo
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qgue el guarani es el idioma mds hablado del pais, deberian
implementarse estrategias para su correcto aprendizaje.
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