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Resumen

Antecedente: El liderazgo organizacional es un factor que se ha desarrollado en
pro de mejorar los procesos y la calidad de la atencién, para cumplir con los
requerimientos legales vigentes para las instituciones de salud, es imperativo estudiar
este aspecto en Enfermeria, por ser la profesion con mas numero de profesionales en
contacto directo con los pacientes, siendo el mayor porcentaje dentro de los equipos de
salud. Objetivo: Identificar que estrategias de liderazgo organizacional se han
empleado para enfermeria en América latina que puedan ser aplicadas al contexto
colombiano. Método: Revision sistematica de la literatura en las bases de datos:
Pubmed. Cochrane y Scopus. Resultados y conclusiones: 20 estrategias que pueden
ser aplicadas en Colombia y que su disefio, aplicaciéon y/o desarrollo dependen de

diferentes actores del sistema de salud.

Palabras clave: Liderazgo; Liderazgo organizacional; enfermeria; liderazgo en

la enfermeria
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Abstract

Background: Organizational leadership is a factor that has been
developed in favor of improving processes and quality of care, to comply with
current legal requirements for health institutions, it is imperative to study this
aspect in Nursing, as it is the profession with more professionals in direct contact
with patients, being the highest percentage within the health teams. Objective:
To identify which organizational leadership strategies have been used for nursing
in Latin America that can be applied to the Colombian context. Method:
Systematic review of the literature in the databases: Pubmed. Cochrane and
Scopus. Results and conclusions: 20 strategies that can be applied in
Colombia and that its design, application and/or development depends on

different actors of the health system.

Keywords: Leadership; Organizational leadership; Nursing; nursing

leadership
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Introduccion

Después de 30 afios de la Ley 100 el sistema de salud colombiano debe
hacer cambios estructurales, esta vez no tan politicos o administrativos, sino
técnicos, financieros y operativos. Es asi que desde hace mucho se habla en el
sector salud de la necesidad de una reforma y en todas sus versiones se
manifiesta el fortalecimiento de talento humano en salud, por tanto, todos los
sectores involucrados volcaran sus esfuerzos a que esto sea posible, sin
embargo, surge una oportunidad de fortalecimiento de las habilidades blandas.
En pro del fortalecimiento de lo descrito anteriormente aparece el liderazgo
como alternativa de mejoramiento dentro de los procesos internos de las
organizaciones y herramienta para alcanzar los objetivos propuestos, que en
relacion al sector salud se traduce en el aumento de la calidad de la atencion.

Dos grandes partes intervienen en esta revision, por un lado, esta el
Sistema de Salud Colombiano, en donde la salud ha sido reconocida como un
derecho fundamental a través de la Ley 1751 de 2015, la norma también
establece que el modelo de salud para Colombia, el cual se basa en las
Resoluciones 429 de 2016 - Atencion Primaria en Salud, (PAIS) y la Resolucién
2626 de 2019 — MAITE; donde se describe que el modelo de atencion esta
centrado en las Personas, familias y comunidades. Por otro lado, en la pandemia
por COVID-19 la profesion de enfermeria ha hecho mas visible y reconocido su
trabajo, mostrando su importancia dentro de los actores del sistema de salud. Es
asi que la Organizacién Mundial de la Salud, empieza a generar conciencia de lo

anterior con la campaifa Nursing Now, que hace relevante el rol de enfermeria
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en la atencion en salud, generando una visualizacion de la cantidad de fuerza de
trabajo que representa la profesion en el sector. Dentro de la normatividad

colombiana existen documentos que reglamentan y reflejan caracteristicas como las
competencias de la profesion, Art 17 Ley 266 de 1996; sin embargo, la profesion
requiere ser fortalecida en competencias que les permitan desarrollar sus capacidades
y de esa forma apoyar el mejoramiento de la calidad en la atencion primaria en salud.

Lo anterior nos lleva a la pregunta de investigacion ¢ Qué estrategias de
liderazgo se han empleado para enfermeria en Ameérica Latina que pueden ser
aplicadas al contexto colombiano? Para responder a esta inquietud se decide realizar
una revision sistemética la cual presenta la siguiente estructura.

Se inicia el desarrollo del trabajo, con el marco teorico, donde se toma la
definicion de liderazgo expuesta por Lussier (2011) - El liderazgo se representa como la
influencia de una persona hacia otras en pro de la construccion de un cambio para
lograr un objetivo en comun. No se entiende la influencia por el cargo o jerarquia de
una persona, sino el acto de tener efecto en algo o alguien. Ademas, se exponen los 6
tipos de liderazgo que segun Goleman (2000) ejerce un lider, adicionalmente, se
detallan otros estilos de liderazgo que Burns (2003) registra en la literatura.

Para mayor claridad del camino a tomar se hace la busqueda de otros conceptos
como estrategia, norma, politica publica, desarrollo de habilidades, simulaciones,
disefio de programas, herramientas de evaluacién y seguimiento y plan de sucesion,

definiciones importantes para reconocer los resultados perseguidos.
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Adicionalmente como una guia para desarrollar esta revision, se registra
la informacién sobre revisiones sistematicas tomada del articulo de Khangura S,
Konnyu K, Cushman R, et al. Evidence summaries: the evolution of a rapid
review approach.

Por otro lado, en el estado del arte se mencionan algunos articulos
internacionales que evidencian la relacion del liderazgo y la enfermeria en el
aumento de la calidad de la atencién en salud, como preambulo a lo
desarrollado en el trabajo de campo, en el que se presentan de forma
independiente los resultados obtenidos en cada base de datos consultada
(Scopus, Cochrane y Pubmed). Se documenta lo relacionado con las estrategias
encontradas y su impacto en las diferentes lineas de investigacion.

Lo mencionado, ante los ojos de la normatividad vigente, referente a la profesion de
enfermeria, las condiciones del sistema de salud y el modelo de atencién colombiano.
Para alcanzar por ultimo una discusién, que se centra en cuatro aspectos claves que se
resaltan en los articulos:

1 ¢ Cual es la importancia de la enfermeria?

2 ¢ Coémo ven, los investigadores, el liderazgo en la enfermeria?

3 ¢ Cudl es el impacto del liderazgo en la enfermeria?

4 ¢ Como se relacionan las estrategias encontradas que pueden ser aplicadas en el
ambito colombiano?

Finalmente se presentan las conclusiones de este equipo y se registra el
trabajo futuro al que puede conducir esta revision, basados en el amplio tema

gue se abarca al relacionar la base laboral representada por la enfermeria en los
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servicios de salud, y el liderazgo como herramienta de innovacion para optimizar los

procesos de atencion.
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Objetivos

Objetivo general

Identificar estrategias de liderazgo organizacional que se hayan
implementado para enfermeria en América Latina, con el fin de identificar cuales
podrian ser aplicadas al contexto colombiano, mediante una revisién
bibliografica de la literatura

Objetivos especificos

a. Verificar la relacion del liderazgo organizacional y la
enfermeria en América Latina a través de revision de literatura en las
bases de datos Scopus, Pubmed y Cochrane.

b. Evaluar la calidad de la informacion obtenida a través de la
herramienta PRISMA y diferentes metodologias de analisis bibliométrico
para identificar las estrategias que puedan ser utilizadas en el contexto
colombiano.

C. Identificar a partir de la discusion generada, estrategias que
contribuyan al fortalecimiento de la calidad en la atencion como elemento

de sostenibilidad del sistema de salud.

15
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Justificacion

Antecedentes

El sistema de salud colombiano, desde la Ley 100 de 1993, se ha enfocado en
temas de universalidad a través del aseguramiento, por eso se dividid en régimen
subsidiado y contributivo, segun la capacidad de pago de los usuarios. El sistema se
financia con recursos publicos y privados que son regulados por la Administradora de
los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud (ADRESS). Como lo
indica Guerrero, la atencidn se presta a través de Instituciones Prestadoras de
Servicios (IPS) que a su vez son contratadas por Empresas Promotoras de Salud
(EPS) (Guerrero, 2011). Después de lograr el cubrimiento en los porcentajes
esperados, a través, del Decreto 1011 de 2006 se da enfoque mas relevante a la
satisfaccion de los usuarios y se vigilan las condiciones de prestacién de servicios
dentro de los que encontramos la conformacion del equipo de enfermeria, con lideres
en enfermeria que ayudan a hacer que los procesos se realicen, a partir del contacto
directo con los pacientes. En el afio 2011 aparece el concepto de Atencion Primaria en
Salud (APS) en la cual se define la estrategia intersectorial permite ejercicios de
promocion de la salud y prevencion de la enfermedad, pasando por el diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion de las personas, desde la perspectiva de la saludpublica,
limitando los perjuicios legales de los diferentes actores del sistema de seguridad social
en salud (Ley 1438 de 2011), en el afio 2015, se reconoce la salud como un derecho
fundamental y se expide la Ley 1751 de 2015 para reglamentarla y establecer

mecanismos de proteccion.



ESTRATEGIAS DE LIDERAZGO ORGANIZACIONAL EN
ENFERMERIA: UNA REVISION SISTEMATICA

Reconocida la salud como derecho fundamental, el liderazgo en el sector
se constituye en un factor que contribuye a la prestacion de servicios con altos
estandares de calidad, como prioridad internacional para todas las instituciones
prestadoras de servicios de salud (Rueda et al., 2019). Un lider
transformacional, un tipo de liderazgo, se destaca por tener competencias de un
nivel superior relacionadas con la definicion de tareas en forma inspiradora,
provee un ambiente intelectualmente desafiante, promueve el crecimiento
personal y estable la mision del grupo. Equipos dirigidos por este tipo de lideres
evidencian altos niveles de motivacién, compromiso, satisfaccién y desempefio
(Bérquez, 2016), que para el sistema de salud se puede traducir en el
mejoramiento continuo de los procesos y en calidad. Un estudio que relaciona la
humanizacion dentro de la calidad de los servicios, enmarcados con la relacion
entre las practicas de liderazgo en los que los procesos mejoran en términos de
informacion clara, cercania y confianza entreotros atributos (Moreno et al.,
2019), con esto se sustenta que para todas las disciplinas es importante realizar
énfasis en la adherencia del liderazgo y para esta oportunidad fundamental para

la profesion de enfermeria.

Descripcion del problema

Segun las cifras del Ministerio de Salud y Proteccion Social para el mes de mayo del

2022, en Colombia por cada 100.000 habitantes habia 6 profesionales de enfermeria

(Cubo de Informacién RETHUS). Estos profesionales se encargan de liderar los
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la dignidad de las personas, en ambitos asistenciales y administrativos
(Rodriguez,2016). Cuando los y las profesionales de enfermeria salen a ejercer su
profesion, deben compartir y liderar acciones de cuidado con auxiliares técnicos,
profesionales de otras areas de salud y otros enfermeros, que en su mayoria tienen
mas experiencia en el desarrollo de las actividades dentro de las instituciones, al no
identificar las estrategias de liderazgo necesarias, el profesional puede no ser asertivo,
afectando el clima organizacional, la comunicacion y en ultimas la calidad de la
atencién, ademas de generarse traumas sicosociales tal cémo se identifico en el
contexto laboral de enfermeria en Colombia (Escobar et al., 2018).

El acto de cuidado es parte de la esencia del proceso de enfermeria, que implica
una priorizaciéon de las necesidades a partir de un juicio de valor y un proceso dinamico
y participativo. Es necesario identificar y decidir un plan de cuidado, con el propésito de
promover la vida digna y prevenir las enfermedades. Intervenir en otros procesos de
tratamiento, rehabilitacion e incluso entrar en temas sensibles como brindar cuidado en
el fin de la vida. Todo lo anterior en pro de desarrollar, en lo posible, las potencialidades
individuales y colectivas de las personas a quienes se les presta un servicio. (Art 3, Ley
911 de 2004).

En Colombia, regulacion de la profesion estipula el perfil de los y las enfermeras,
por ejemplo en el articulo 17 de la ley 266 de 1996, se establecen 6 competencias del
profesional de enfermeria entre las que se encuentran: participar en formulacion,
disefio e implementacién de politicas, programas, planes y proyectos; definir y aplicar
estandares de calidad; dirigir instituciones, programas de atencion primaria en salud,

servicios de salud y enfermeria; ejercer responsabilidades y funciones de asistencia;



ESTRATEGIAS DE LIDERAZGO ORGANIZACIONAL EN
ENFERMERIA: UNA REVISION SISTEMATICA

gestion y otras tareas conexas con la naturaleza de su ejercicio. Sin embargo, el
reconocimiento, visibilidad, dignificacién y posibilidades reales de desarrollo de la
profesion, el aporte de la enfermeria a la organizacion de equipos
multidisciplinarios para la salud, en su cotidianidad tienen varias dificultades:

1.Deterioro progresivo y reduccion de cargos para los profesionales de
enfermeria en el Sistema de Salud que se centra en el manejo de la
enfermedad.

2. Participacion restringida de los profesionales de enfermeria en la
construccion y ejecucion de politicas publicas; la asignacion de tareas
administrativas que se ha ido en aumento progresivo reduce el tiempo real de
cuidado directo con los pacientes.

Colombia también cuenta con la propuesta del plan nacional 2020-2030
donde se proponen estrategias en las que el enfermero deba centrar sus
cuidados, en su paciente y no en otras labores asociadas (Velasquez, C. 2019).
Esta propuesta en su eje 3 “Identidad y liderazgo de la Enfermeria” presenta una
serie de actividades a desarrollar para su cumplimiento, y la investigacién podra
apalancarse en el liderazgo como apoyo para ayudar a desarrollar lo planteado
en la propuesta.

A nivel internacional hay campafas que cuentan con el apoyo de la
Organizacion Mundial de Salud (OMS) como Nursing Now , la Organizacion
Panamericana de la Salud y el Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) que
incentivan y trabajan por la calidad de salud y cuidados para las personas,

impulsando la generacion e implementacion de politicas de salud a nivel global,
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segun la necesidad de reconocimiento social, econdémico y el avance de los
conocimientos para el desarrollo de la profesién de enfermeria como soporte de
los sistemas de saluden el mundo .

En la literatura se evidencia que existe una relacion directa entre la calidad de la
atencion, cuidado de enfermeria y eficiencia financiera, el consejo internacional de
enfermeria (CIE) refiere que como eje central de atencion los y las profesionales de
enfermeria desempefian un papel fundamental para el costo efectividad de los servicios
de salud que “calidad a un costo bajo requerira el liderazgo de las enfermeras para el
cambio”. Cuando el profesional identifica estrategias que le permitan ejercer su rol
como lider, por estar en contacto directo con el paciente sabrd como optimizar la
utilizaciéon de los recursos, hacer eficiente su personal a cargo y disminuir costos
organizacionales (Shamian & Benton, 2015).

Las estrategias de liderazgo representan una alternativa para cumplir con las
demandas, normativas y de calidad en los servicios de atencion.ldentificando que el
Talento Humano en Salud es necesario para llevar a cabo losobjetivos propuestos, la
normatividad vigente, las politicas publicas, en los acuerdos internacionales y los
procesos institucionales que buscan mejorar las condiciones de vida poblacionales,
familiares e individuales.

Se elige una revision sistematica porque como lo menciona Vidal “Son muy
Gtiles en la aplicacidon de la evidencia para la toma de decisiones en la administraciéon
en salud” (Vidal,2015). Los articulos muestran la importancia que tiene el equipo de
enfermeria en el funcionamiento de los sistemas de salud. Al realizar la revision

sistemética sobre el liderazgo de la enfermeria podemos recopilar los avances, buenas
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practicas y estrategias que otros sectores han desarrollado para identificar,
reconocer y apropiar la importancia de esta profesion como parte estructural del
sistema de salud.

Con la revision se espera identificar cuéles estrategias podrian ser
aplicadas en Colombia desde la normatividad, la academia, el desarrollo
institucional del talento humano y el desarrollo de capacidades individuales,
sociales y comunitarias de los miembros del equipo de enfermeria. Para los
gerentes de las instituciones en salud es clave trabajar sobre el liderazgo en pro
de fortalecer sus equipos de trabajo, generar confianza y en ultimas ofrecer
servicios de calidad quedignifiquen a las personas, en los procesos de
promocion, prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion en salud.

La enfermeria se presenta como el nucleo de los equipos de trabajo por
ser el contacto directo con los pacientes, representando el mayor porcentaje del
personal en las organizaciones de salud, por esto las acciones que impacten el
mejoramiento del desempefio, mediante el liderazgo, estaran impactando la

calidad de los servicios de atencién (Wey, 2019).



Marco Teorico
Marco conceptual del marco teorico
En la figura 1 se presenta un recorrido sobre el estudio formal del liderazgo en
las organizaciones, los paradigmas y los roles que debe tener un lider

Figura 1 Mapa conceptual marco tedrico
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Marco tedrico

Liderazgo

Lussier (2011) define el liderazgo como un conjunto de ideas dificiles de precisar
en unasola, pero menciona que es la relacion entre la influencia de una persona hacia
otras en pro de la construccion de un cambio para lograr un objetivo comun. El
concepto de liderazgo formalmente estudiado tiene sus inicios en la década de 1990

con la teoria de los rasgos que identifico que, segun las caracteristicas fisicas,



habilidades sociales y personalidad se podia catalogar el estilo de liderazgo de
una persona en relacion con su trabajo, permitiendo predecir el comportamiento
y desempefio de un trabajador.

Surgen los roles de un lider evaluando el aspecto interpersonal, el
desemperfio de las organizaciones, funciones administrativas, la influencia en el
desarrollo de las conductas y nuevas decisiones. Ademas de las
representaciones en nombre de las instituciones, enlazandose con personas que
pueden ayudar al desarrollo yal crecimiento de la organizacién, generando y
fortaleciendo alianzas estratégicas.Los roles de informaciéon como monitor,
donde se encarga de buscar, organizar y encontrar datos que le ayudan en la
toma de decisiones se convierte en difusor cuando tiene la tarea de promulgar la
informacion gerencial, pero traduciéndola enexplicaciones que puedan ser
comprendidas hasta las areas operativas. Y por ultimo se encarga de ser el
portavoz de la organizacion en términos de relaciones publicas y agentes
externos. Aparecen unos roles denominados de decision, en los que el primer
pilar esta dadopor la capacidad de innovacion, creacion y desarrollo del lider,
llamado emprendedor, después aparece un gestor de problemas, que primero se
encarga de identificar los momentos de crisis, lo puntos criticos, y la generacion
de nuevospuntos de control que lo lleven a la resolucién de cada situacion. Para
las organizaciones, las finanzas son un punto vital, se menciona que, en
términos de presupuestos y proyecciones, el lider debe estar en la capacidad de
realizar la asignacion de los recursos. Cuando la persona tiene esta perspectiva

tan amplia de su organizacion se puede ir a realizar transacciones con aliados



estratégicos, en términos de compras, ventas, aparece el rol de negociador (Lussier
Achua, 2011).

La teoria del liderazgo esta compuesta por 5 meta paradigmas, el primero
relacionado con la teoria de los rasgos mencionada anteriormente, un segundo
paradigma relacionado con el comportamiento del liderazgo, con la que se identifico el
papel que desempefa un lider, qué lo hace efectivo y qué estilo de liderazgo ejerce.
Para los afios sesenta se centran los estudios en identificar comose afrontan las
diferentes situaciones, criticas o de crecimiento y su capacidad de respuesta o des ser
el caso de resiliencia. Para finales de esta década aparece unnuevo meta paradigma
gue surge a partir de la combinacién de los tres metas paradigmas teoria de los rasgos,
de comportamiento y de contingencia que recibio el nombre de paradigma integrador,
en el que se centra la atencién en identificar por qué los seguidores son capaces de
hacer mas de su trabajo habitualpara lograr los objetivos propuestos. Lo anterior ante la
curiosidad del investigadorpor determinar que rasgos Yy estilos de liderazgos son los
gue fortalecen esta esta capacidad de influencia de una persona sobre otra 0 sobre un
grupo de trabajo. El tltimo paradigma vincula el concepto de gerente con el de lider y
menciona queel grado de éxito de los gerentes esta medido por su capacidad de
liderazgo, que a pasear de ser dos conceptos diferentes se relacionan estrechamente y
gue la evolucion organizacional esta dada por la forma en la que se deje de a pocos el
modelo autocratico, que los lideres, se desarrolle la capacidad de influenciar a las
personas hacia las ideas y objetivos comunes, identificando la forma apropiada de

motivar a los equipos (Lussier Achua, 2011).



En administracion se identifica que se puede medir el desempefio
organizacional através de liderazgo enmarcados dentro de las habilidades
personales, la capacidad para crear e innovar, la productividad de resultados, la
adecuada toma de decisiones y una adecuada gestion y mantenimiento de la
calidad en los servicios se atencion (Whetten, 2004).

Ligado a lo anterior hay una tendencia de las entidades sanitarias por
invertir en los procesos de innovacion en la gestion de las instituciones, usando
el liderazgo como alternativa de optimizacion y fortalecimiento de los grupos de
trabajo.

Para Goleman (2000) los lideres exitosos tienen fortalezas como
autoconciencia, autorregulacion, motivacion, empatia y habilidad social, sin
embargo, el liderazgo no es una funcion de la personalidad, debe ser una
eleccion estratégica. El expone 6 estilos de liderazgo y concluye que “los
mejores lideres no conocen solo un estilo de liderazgo, son habiles en varios y
tienen flexibilidad de cambiar entre estilos segun lo dicten las circunstancias”
(Goleman,2000)

A continuacion, expondremos sus caracteristicas,

1. Estilo Coercitivo: “Haz lo que yo digo”

Para Burns (2003). Se toman decisiones de forma jerarquica, se exige
cumplimiento, no se toman los aportes de las otras personas parte del equipo,
la iniciativa propia no aparece, ni la ayuda hacia un superior. Se busca la

competencia entre los trabajadores y aumentar el orgullo por hacer las cosas



gue se les piden. No se recomienda este estilo en un cambio organizacional grande
2. Estilo autoritario: “Ven conmigo”

Para este estilo las personas eligen forma en que llegaran a un objetivo general,
gue debe ser parte de una mision institucional, basado en el entusiasmo por el
cumplimiento de la efectividad en aspectos de clima laboral. El lider es autoritario,
dejando claro a su equipo el porqué de las acciones a realizar, con metas que requieren
del compromiso de todos y retroalimentaciones basadas en los estandares de éxito
esperados (Burns, 2003)

3. Estilo afiliativo: “las personas son lo primero”

Como su nhombre lo indica, mas que en las tareas y los objetivos, se gira en
torno a las personas y sus emociones, se busca la generacion y fortalecimiento de lazos
afectivos, motivando la satisfaccion del cliente interno, se procura la armonia y se
motiva estimula la lealtad y la confianza. Se incentiva la innovacion dando libertad y
flexibilidad en el trabajo, pero no se recomienda usar solo este estilo porque se puede
confundir con falta de autoridad y desembocar en una disminucién del desempefio
(Burns, 2003).

4. Estilo democratico: “todos tienen una voz en las decisiones”

Es un estilo en el que la participacién es importante, se dedican a obtener ideas
delas personas, mediados por la confianza, el respeto y el compromiso. Son
escuchados los trabajadores, sobre la forma en que realizan su trabajo y en la
capacidad del lider para aprender dentro y fuera de la organizacion. Se puede
desdibujar la vision del lider cuando este no toma decisiones propias, si no siempre

bajo el consenso de lo sometido a votacion (Burns, 2003).



5. Estilo que marca la pauta: Esperar excelencia y
autodireccion.

El lider establece extremadamente altos estandares de desempefio y los
ejemplifica él mismo, busca la optimizaciéon de los procesos, resultados en poco
tiempo. Este lider identifica rapidamente las debilidades y oportunidades de
mejora de los trabajadores y aumenta las exigencias. Las pautas para trabajar
pueden estar claras en la mente del lider, pero no son expresadas claramente.
Se espera que la gente sepa qué hacer y se piensa que el trabajo no se
convierte en cuestion de hacer lo mejor que uno pueda sino en cuestionar lo que
quiere el lider (Burns, 2003).

6. Estilo de entrenamiento: “Desarrollo personal mas que en
las tareas inmediatas relacionadas con el trabajo”

Se busca desarrollar las habilidades de las personas para el futuro,
identificando las fortalezas y sus oportunidades de mejora, relacionadas con las
aspiraciones delas personas, animando a alcanzar los objetivos de cada uno,
con acuerdos de responsabilidad, con la autonomia para delegar tareas. No es
muy usado por que implica la disposicién, el tiempo y la inversién del lider para
ensefar. Pero los impactos en las organizaciones afectan directamente en el
clima organizacional y financiero por el fortalecimiento de la comunicacion
asertiva. (Burns, 2003)

7. Liderazgo transformacional

Se espera resultados superiores a los esperados, a través de la

generacion de conciencia acerca de los que es importante, fortaleciendo el



compromiso con la plataforma estratégica institucional, centrados en el cumplimiento de
los objetivosdesde una vision ética y moral. Se estimula el intelecto y la creatividad de
los trabajadores ademas de influenciar y motivar a la persona a realizar su labor con el
fin de aportar algo a los demas o al medio en que se desempefia. entorno de trabajo
(Burns, 2003)
8. Liderazgo transaccional

Bass (1985) define intercambio entre lideres y seguidores, donde hay una
remuneracion extra por el logro de objetivos, o la promocion profesional por alcanzar un
rendimiento Optimo sostenido

9. Liderazgo sostenible

Se gestiona cuando se define una visién, mision y valores basados en principios
en la que se debe mantener una experiencia positiva con el producto o servicio a traves
de la motivacion de todos los miembros del equipo. Se centra en las medidas para
reduccion del impacto ambiental de las organizaciones, a atreves depromover lideres
gue hagan sus labores pensando en que cada uno de sus movimientos implica una
repercusion en el planeta. El talento del lider consiste en obtener los mejores
resultados a través de enlazar estrategias y tacticas que generen beneficios a las
nuevas generaciones. Resultados que se pueden lograr:satisfaccién en los equipos de
trabajo, efectos positivos en la cultura organizacional, capacidad de cambio y
adaptacion en los colaboradores, mejora de las reacciones psicoldgicas en los
integrantes, aumento del rendimiento y productividad laboral. (Canton-Mayo et al. 2021)

Teoricamente se realiza la descripcidon del concepto de estrategia, para el

desarrollo del presente estudio. El término se divide en dos partes una “Estratus” que



define conducir y “Agein” que significa ejército, con el paso del tiempo se le
fueron dando otras connotaciones en las que a partir de las decisiones se
buscaba asegurar un objetivo, se integré en términos de economia la
optimizacién de los procesos en las diferentes areas organizacionales en pro de
generar capacidades adaptativas, teniendo en perspectiva las diferentes
alternativas de accién. Con la teoria de juegos, se empieza a dar un fendbmeno
relacionado con el andlisis de los conflictos a través de estudios cientificos. Un
poco mas contemporanea a parecer la “Nueva teoria estratégica”, que se divide
en dos paradigmas, uno relacionado con la gobernanza sobre la actividad
profesional y otro relacionado con gobernar la mente. Este ultimo paradigma
completamente relacionado con el liderazgo, porque tiene en cuenta la
emocionalidad y capacidad de relacionamiento de los estrategas y lideres.

Estrateqgia

La estrategia es un procedimiento dispuesto para la toma de decisiones
y/o para accionar frente a un determinado escenario. Esto, buscando alcanzar
uno o varios objetivos previamente definidos. (Economipedia.com, 2023) [

En la revision sistemética de Berzabé,2017 informa que la estrategia es el
resultado que tres paradigmas, el militar, matematico — cientifica y el econémico
— gerencial. Ademas, expone un recorrido historico sobre la estrategia que se
resumen a continuacion:

Origen: 400 a 340 A.C. con el fildsofo SunTzu acufia por primera vez

asociado a los planes para ganar la guerra.


https://usc-word-edit.officeapps.live.com/we/wordeditorframe.aspx?ui=es%2DES&rs=es%2DES&wopisrc=https%3A%2F%2Funiversidadeaneduco.sharepoint.com%2Fsites%2FTesisMaestria451%2F_vti_bin%2Fwopi.ashx%2Ffiles%2F96819d0e409b4d96825bcffd577be2f1&wdorigin=OFFICECOM-WEB.MAIN.REC&wdenableroaming=1&mscc=1&hid=5AE193A0-C00E-D000-D308-21504D4CBCE5&jsapi=1&jsapiver=v1&newsession=1&corrid=dde42e1a-09b4-431f-bb1d-7753992dee00&usid=dde42e1a-09b4-431f-bb1d-7753992dee00&sftc=1&cac=1&mtf=1&sfp=1&instantedit=1&wopicomplete=1&wdredirectionreason=Unified_SingleFlush&rct=Normal&ctp=LeastProtected#_ftn1

Edad antigua: Evolucion del concepto de estrategia, agregando un matiz politico
y administrativo exclusivo en el ambito militar.

En Roma: En medio de las confrontaciones surge el concepto y se desarrolla en
las magistraturas. Se incorporan aspectos geograficos y topograficos como elementos
de innovacion que modifican los métodos de la estrategia, se denominas puntos
estratégicos “decisivos para lograr el éxito en la batalla”

Edad media: Hay interés por aspectos relacionados al incentivo salarial y
reconocimiento de las relaciones humanas como fuente de productividad. Lo que hace
gue la estrategia se traslada al &mbito productivo y se reconozca la importancia del
aspecto humano en su formulacion.

Edad contemporanea: La planificacion y organizacion sobre la base de
decisiones que deben ser cientificas mas que intuitivas. La estrategia debe imprimir un
propdésito para cada accidén y a su vez cada propoésito debe estar acorde al objetivo
final.

Edad moderna: Los cambios sociales, politicos y las armas mas tecnificadas dan
lugar a otros aspectos de innovacion de la estrategia, sus procesos y sus
equipamientos

La capacidad de encontrar oportunidades, aprovechar los avances tecnoldgicos
y adaptarse rapidamente a los cambios son algunas de las contribuciones de la
estrategia militar moderna y contemporanea. Se identifican factores que inciden en el
éxito de la estrategia, los objetivos claros, ser impredecible, la importancia del rol de los

otros actores, la direccionalidad y la movilidad del entorno.



Desde la perspectiva militar la estrategia se refiere a la accion mental que
se ejecuta de manera voluntaria y se plasma en una decision, considera
condiciones de tiempo, terreno, lugar y contexto.

De acuerdo a lo anterior se puede identificar que la estrategia es la unién
de factores importantes que generan la posibilidad de seleccion entre diversas
alternativas de accion. Para el proposito de este trabajo se definen alternativas
de accion como:

Norma: Regla que se debe seguir 0 a que se deben ajustar las
conductas, tareas, actividades, etc. Precepto juridico (RAE,2023)

Politica publica: Las politicas publicas son reflejo de los ideales y
anhelos de la sociedad, expresan los objetivos de bienestar colectivo y permiten
entender hacia dénde se quiere orientar el desarrollo y cémo hacerlo,
evidenciando lo que se pretende conseguir con la intervencion pubica y como se
distribuyen las responsabilidades y recursos entre los actores sociales. Por
tanto, las politicas no son solo documentos con listados de actividades y
asignaciones presupuestales, su papel va mas alla; son la materializacion de la
accion del Estado, el puente visible entre el gobierno y la ciudadania.

Desarrollo de habilidades necesarias a lo largo de la vida:

Para garantizar que los paises pueden adaptarse y progresar en un
mundo tan cambiante, todas las personas deben poder tener acceso a
oportunidades para desarrollar y mantener un desempefio sélido en una serie de
competencias. Este proceso permanente, empezando en la infanciay la

juventud y continuando durante la vida adulta. También abarca todos los ambitos



de la vida, ya que no solo debe darse de manera formal en los centros educativos y en
la educacion superior, sino también, de manera no formal e informal en el hogar, la
comunidad y el lugar de trabajo. (OECD, 2019)

Simulaciones: Hace referencia a las actividades en las que se presenta una
situacion comunicativa ficticia y los aprendientes deben desenvolverse en ella, bien
desempeiiando un rol ficticio, bien representando ser quienes son. Se puede tratar, de
imitar una situacion comunicativa real, como el ensayo previo de una realidad. La
simulacién, como estrategia didactica, tienen muchas ventajas:

o Considera la lengua como un vehiculo para el desarrollo de las
relaciones interpersonales, asi como para el intercambio transaccional entre
individuos

. Supone desarrollar la creatividad, en un entorno que propicia la
motivacion y la afectividad

. Resulta una estrategia muy util aplicada a la ensefianza de la
lengua para fines especificos; pues se trata de simular el conjunto de realidades
en que se encontrara el futuro profesional para ensefarle a desenvolverse
linglisticamente en ellas de forma adecuada.

* Se trabajan conjuntamente todas las destrezas (enlace a
“‘integracion de destrezas”), sobre los elementos comunicativos que intervienen
en la comunicacion oral: Voz, entonacion, gestos, movimientos, etc. (Centro
virtual Cervantes, 2023)

Disefio de Programas: Disefiar un programa supone describir objetivos,

seleccionar y secuenciar contenidos y actividades, asi como especificar la metodologia



y forma de evaluacion incluyendo adecuacion al curriculum, al aula'y a los
contextos educativos para los cuales se disefia. Supone, en definitiva, trasladar
la filosofia del curriculo a un plan detallado de ensefianza que variara en funcion
del que el programa sea reflejo. EI modo concreto en que el disefiador aplica la
prioridad, seleccion, subdivisién y secuenciacion de objetivos y contenidos, asi
como la seleccion de la metodologia y el sistema de evaluacion, refleja puntos
de vista sobre la lengua, sobre de usarla y sobre su concepcion de la ensefianza
y aprendizaje de una lengua. (Centro Virtual Cervantes, 2023).

Herramientas de evaluacion y seguimiento: Para ofrecer espacios
donde las y los estudiantes puedan reflexionar sobre sus recorridos, interactuar
con sus docentes y sus pares, y recibir y brindar retroalimentacion, es necesario
habilitar mecanismos de comunicacion, ya sea en los espacios virtuales o en los
momentos de presencialidad. La interaccion planteada en estos términos
contribuye a la apropiacion del conocimiento y fortalece las habilidades para la
autorregulacion de los aprendizajes a partir de las instancias de autoevaluacion
y coevaluacion. (Portal Educ.ar, 2023)

Plan de Sucesién: Es una estrategia a largo plazo con la que la
comparfiia espera responder a las salidas de empleados que cumplen funciones
esenciales en la misma. En un sentido mas amplio, los planes de sucesiones
sirven para afrontar cualquier relevo en cualquier area de la empresa, si bien lo
mas habitual es que se limiten a los puestos de mayor responsabilidad (los mas
dificiles de cubrir). El plan incluye los pasos a seguir para culminar una sucesion

exitosa y un calendario aproximado de actuaciones. No obstante, las bajas



pueden ser totalmente imprevistas, por lo que el plan de sucesién empresarial también
debe contemplar un relevo sobrevenido.

Revision sistematica rapida

Las revisiones rapidas surgieron como un enfoque simplificado para sintetizar la
evidencia de manera oportuna, generalmente con el fin de informar las decisiones
emergentes que enfrentan los tomadores de decisiones en los entornos de atencion
médica.

Se acuerdo al manual Cochrane, una revision sistematica tradicional es una
revision que “intenta recopilar toda la evidencia empirica que se ajuste a los criterios de
elegibilidad especificados previamente para responder a una pregunta de investigacion
especifica. Utiliza métodos explicitos y sistematicos que se seleccionan con miras a
minimizar el sesgo, proporcionando asi resultados mas fiables a partir de los cuales se
pueden extraer conclusiones y tomar decisiones.

Las revisiones sistematicas se consideran el estandar de oro en la sintesis del
conocimiento, no estan exentas de limitaciones. Por ejemplo: Se requieren entre 6
meses y 2 afios para completarse y se centran en una pregunta limitada o en un
conjunto de preguntas. Sin embargo, los formuladores de politicas, los encargados de
tomar decisiones, las partes interesadas y otros usuarios del conocimiento a menudo
requieren acceso a recursos contextualizados que aborden de manera sucinta y
metodica un alcance mas amplio de evidencia cientifica rdpidamente.

La revision rapida es una metodologia emergente (o un posible conjunto de
metodologias) dentro del repertorio mas amplio de sintesis de conocimiento que ha

evolucionado para abordar esta necesidad.



No existe una definicidon universalmente aceptada de lo que constituye
una revision rapida. Dado sus posibles déficits en ausencia de una metodologia
aprobada, muchos expertos han cuestionado la validez de las revisiones
rapidas.

Los autores relacionan los usos potenciales de un resumen de evidencia
asi:

e Servir como un resumen informativo que prepara a las partes interesadas
para la discusion sobre un tema de politica.

e Apoyar la direccion y la base empirica de varias iniciativas de politicas de
salud

e Apoyar el desarrollo de intervenciones clinicas y/o programas de servicios

de salud.



Los autores expones 8 pasos para

TAREA

DETALLE

Necesita
Valoracion

Se hace un sondeo con los usuarios del
conocimiento se reconoce como una etapa inicial
importante de la sintesis de la informacion con el fin
de respaldar la toma de decisiones informadas por la
evidencia, como tal la fase de evaluacion de
necesidades ha formado la piedra angular de
nuestros resumenes de evidencia desde el principio.
El propoésito de estas consultas es determinar el
alcance de la pregunta que se abordara, el proposito
para el cual se utilizaré el resumen de evidencia y la
disponibilidad y el compromiso del usuario del
conocimiento para continuar colaborando durante el
periodo del proyecto.

Han encontrado que el equipo de
investigacion puede obtener informacién adicional de
los usuarios del conocimiento sobre las necesidades
e intereses especificos relacionados con su tema o
pregunta propuesta. Este proceso tiene doble
objetivo de refinar el alcance de modo que sea
adecuado para los métodos propuestos y asegurar
que el producto final sea significativo y util para la
audiencia prevista y sus objetivos. En los casos en
los que ha sido dificil abordar un tema propuesto en
el contexto de un resumen rapido de evidencia (por
ejemplo, interés en el factor de riesgo de una
afeccion en lugar de la eficacia de una intervencion
para abordarlo), se esfuerzan por retener las
prioridades y los objetivos de los usuarios del
conocimiento y, cuando sea factible y apropiado,
adaptar los métodos para abordar sus necesidades
especificas. Los métodos y resimenes de evidencia
se han beneficiado de este enfoque dinamico.

Desarrollo y
refinamiento de
preguntas

Los usuarios del conocimiento en el contexto
de los autores, no ha demostrado una fuerte
capacidad para formular preguntas de investigacion
efectivas; si bien tienen claros los rasgos generales
de lo que quieren preguntar, parecen menos
capaces de proporcionar una idea de los detalles
criticos que hacen que una pregunta de
investigacion sea mas precisa y, por lo tanto, facil de
responder.

Los usuarios del conocimiento realicen una
inversion de tiempo inicial (1-2 horas) para




desarrollar en colaboracion una pregunta de
investigacion clara y efectiva.

Desarrollo y
aprobacion de
propuesta

Hay una necesidad de un documento formal
para resumir sucintamente los resultados de las
etapas de evaluacion de necesidades y refinamiento
de preguntas, asi como comunicar cualquier otro
detalle relevante para la finalizacion del informe que
puede o no haber sido discutido.

La propuesta pretende incluir, antecedentes
de las preguntas; pregunta o preguntas de
investigacion finalizadas; métodos propuestos,
entregables y cronogramas; y acuerdos entre
usuarios del conocimiento y equipos de
investigacion. Ademas, permite identificacion de
posibles interpretaciones erroneas. La propuesta
también puede servir para informar a otros miembros
del equipo de investigacion y proporcionar la
documentacion necesaria para asegurar el
financiamiento externo. Asi se ha desarrollado una
platilla de propuesta breve y concisa para acelerar
este paso, maximizando asi el tiempo para realizar
el resumen de evidencia en si.

Busqueda
bibliogréfica
sistemética

Segun la naturaleza de la pregunta, el
propésito del informe y la magnitud de la bibliografia,
las busquedas de resiumenes de evidencia se han
enfocado en la variedad de tipos de evidencia. En la
mayoria de los casos se ha hecho hincapié en
localizar y resumir la evidencia de revisiones
sisteméticas relevantes y de alta calidad. La
evidencia de las revisiones sistematicas se prioriza
para limitar la duplicacién innecesaria, para
minimizar los recursos necesarios para examinar y
resumir la evidencia del nivel primario y minimizar el
posible sesgo y/o error en el que se podria incurrir al
revisar rapidamente la evidencia primaria.

Usar herramienta para busqueda de literatura
gris, incorporar conceptos, palabras claves y
términos de encabezamiento de manera apropiada.
Para administrar los registros recuperados, los
resultados de la busqueda se descargan en un
software de base de datos bibliografico donde las
estrategias de busqueda, las fechas, el rendimiento
y los recuentos duplicados se registran en un
registro de busqueda. Luego se cargan en un
programa de revision sistematica basado en Internet




destinado a facilitar la seleccion de estudios por
parte del equipo de investigacion.

Cribando y
seleccién de
estudios

Una vez subidas las citas al software, el
coordinador de investigacion establece niveles de
seleccidén en las citas (titulo, resumen, texto
completo). Ingresa preguntas de seleccion dentro de
estos niveles y establece limites y reglas con
respecto al proceso de seleccién (ej. el nimero de
revisiones necesarios para incluir y excluir citas). Las
preguntas de seleccion operacionalizan los criterios
de elegibilidad; inicialmente estos fueron informados
por la evaluacion de necesidades, sin embargo,
luego de la adicion de la etapa de refinamiento de la
pregunta, fueron informados por la pregunta del
estudio.

La recuperacion de documentos de texto
completo se lleva a cabo después de un nivel de
seleccion de titulos y resimenes. Ocasionalmente,
sin embargo, al pasar por primera vez la literatura,
los investigadores discutiran y refinaran los criterios
de elegibilidad con los usuarios de conocimiento y,
utilizando los criterios revisados, se realizara un
segundo nivel de seleccion de titulos y resumenes.
El texto completo se obtiene en gran parte a través
de las suscripciones a revista del “hospital de Ottawa
y la universidad”; los registros no estan disponibles
electronicamente se excluyen pragmaticamente, ya
gue los plazos no permites los retrasos ocasionados
por los préstamos interbibliotecarios. Del mismo
modo, debido al tiempo los recursos limitados
disponibles para la traduccién, solo se incluyen los
informes en inglés. Aunque la exclusion de idiomas
gue no sean el inglés no es deseable, se considera
una practica razonable dado el tiempo y los recursos
limitados, y hay algunas pruebas que sugieren que
es posible que no sesgue marcadamente los
resultados de la revision. En la mayoria de los
casos, el coordinador de investigacion realizara una
o dos rondas finales de seleccién de los textos
completos antes de llegar al conjunto final de
registros que se sistematiza.

Un revisor realizo la seleccion de los primeros
resimenes de evidencia. Sin embargo, se reconoce
gue un solo revisor introduce un nivel de error que
no es deseable, y ahora generalmente se incluye un
segundo revisor en todos los resimenes de




evidencia, generalmente para revisar los registros
excluidos por el primer revisor, un enfoque que han
etiquetado como “liberales acelerados”. Para nuestro
resumen de evidencia mas reciente, dos revisores
(uno con experiencia metodoldgica y otro con
experiencia clinica) revisaron de forma
independiente todos los registros. Sin embargo,
debido a limitaciones de tiempo, el conflicto solo
podia resolverse pasando los registros en conflicto al
siguiente nivel de seleccidn en lugar de hacerlo por
consenso Y, en ultima instancia, la decision final
sobre qué informes se resumian la tomaba el
coordinador de investigacion que preparaba el
informe

Sintesis narrativa
de los estudios
incluidos (incluida
la asignacion del
nivel de
evidencia)

Si bien aproximadamente la mitad de las
revisiones sistematicas publicadas incluyen un meta
analisis, los resimenes de evidencia de KTA no
realizan este nivel de sintesis cuantitativa (aunque
informamos los resultados del meta analisis
incluidos). Mas bien, el informe final esta disefiado
para proporcionar una descripcion general de la
evidencia identificada, organizada de manera
intuitiva, con el objetivo de proporcionar
conocimiento usuario con una idea del volumeny la
direccién de la evidencia disponible que aborda el
tema de interés. Como tal, los resimenes de
evidencia generalmente se producen extrayendo el
objetivo primario, los métodos, los resultados y las
limitaciones relevantes de cada revision sistematica
o estudio primerio incluido. Cuando se incluye
evidencia de estudios de costo — efectividad,
recomendaciones de guias y toros informes
incluidos, solo se extrae y presenta el material mas
relevante (determinado subjetivamente por el
revisor)

Hasta el momento, esta tarea ha sido
realizada por el coordinador de investigacion de los
proyectos.

Ademas de resumir la evidencia, a cada
estudio se le asigna un nivel de evidencia basado en
un marco de trabajo modificado establecido por el
Grupo Cochrane de Enfermedades Musculo
esqueléticas. El objetivo de usar este sistema de
calificacion jerarquico simple es permitir que los
usuarios del conocimiento tomen una determinacion




rapida sobre si un estudio tiene un riesgo de sesgo
mayor o menor

Informe de
produccion

Desarrollo de un informe conciso que cubra
de manera sucinta pero metddica todos los
componentes que no propusimos abordar en la
propuesta. Se desarrolla una plantilla inicial para el
informe de resumen de evidencia de forma iterativa
en funcion de los primeros comentarios de los
usuarios del conocimiento.

Los formatos posteriores han incorporado
ideas de los resumenes estructurados de las
revisiones sistematicas desarrolladas por la
Colaboracion de Estudios y revisiones relevantes de
Politicas de apoyo, asi como las revisiones de
evidencia producidas por el Centro para la
Efectividad clinica., Ademas de la retroalimentacion
continua del conocimiento, usuarios y lluvia de ideas
del equipo de investigacion. La plantilla de resumen
de pruebas ahora incluye una portada que presenta
la pregunta y las asociaciones, una pagina de
resumen que destaca los mensajes clave del informe
y describe su publico objetivo, una pagina de
divulgacioén, una pagina que describe los
antecedentes de la pregunta y una tabla de
contenido, el cuerpo del informe que resume
estudios incluidos y proporciona declaraciones
finales, una lista de referencia, una de métodos y
una pagina de informacion final que incluye
agradecimientos e informacién del autor.

Los resumenes de evidencia tienen entre 10 y
15 paginas.

Una vez se ha insertado el contenido del
informe, se produce la fase final del formato estético.
Es importante no subestimar el tiempo necesario
para realizar este ultimo paso critico que, ademas de
la calidad del contenido, puede facilitar la difusion e
implementacion de los resiumenes de evidencia a su
publico objetivo.

Seguimiento
continuo y dialogo
con los usuarios
del conocimiento

Los resumenes fueron concebidos en el
contexto de un programa de investigacion que busca
construir relaciones entre los formuladores de
politicas de salud y los investigadores de servicios
de salud.




Los resumenes de evidencia desarrollados
por el programa de investigacion sirven como base
para que los investigadores aprendan mas sobre
gué conocimientos de salud necesitan los usuarios
para incorporar evidencia en su trabajo.

Se continda interactuando con los usuarios
del conocimiento, tanto de manera informal como
formal, con respecto a la utilidad de los resimenes
de evidencia para satisfacer sus necesidades de
toma de decisiones y formulacion de politicas. En
algunos casos, esta retroalimentacion ha llevado a la
revision de un resumen de evidencia para abordar
mejor sus necesidades, mientras que en otros
momentos ha servido para informar la evolucién de
nuestros métodos. Un enfoque colaborativo parece
tener un efecto mutuamente beneficioso tanto para
los usuarios del conocimiento como para los
investigadores. La evaluaciéon formal mediante el uso
de entrevistas.

Discusion:

Como productos de revision rapida, los resumenes de evidencia inherente
albergan limitaciones en relacion con las revisiones sistematicas en el sentido de
gue se producen dentro de un marco de tiempo corto utilizando recursos
limitados. Los métodos no emplean tanto rigor como se aplicaria en una revision
sistematica tradicional y, por lo tanto, los resumenes de evidencia pueden estar
sujetos a un mayor grado de sesgo o error. Si bien la investigacion que compara
la revision rapida con la sistematica es limitada, vale la pena sefalar que un
estudio de 2008 realizado por Walt et al. Encontro que, a pesar de las
“diferencias axiomaticas” entre las revisiones rapidas y completas evaluadas,

“las conclusiones esenciales de las revisiones rapidas y completas no difieren



ampliamente, lo que sugiere que productos como los resumenes de KTA pueden
ofrecer un enfoque util y valido.

El objetivo del enfoque de resimenes de evidencia es entregar evidencia de
manera oportuna y en un formato utilizable y, por lo tanto, existe una tension entre el
rigor utilizado para realizar un resumen de evidencia de manera urgente o urgente;
esperar 6 meses 0 mas para hacer una revision sisteméatica completa no es una opcion.
No se tiene evidencia clara sobre la voluntad de los tomadores de decisiones de
comprometer el rigor metodoldgico para obtener una respuesta mas rapida, aunque
conocen al menos otros dos servicios de respuesta rapida en Canada que ofrecen una
escala movil de sintesis rapidas disponibles basadas en diferentes longitudes de
tiempo. Quizas los mas importante es una comprension mas clara de qué efecto tiene
la adaptacion de los métodos de revision sistematica en un cronograma corto y en qué
medida esta practica es valida. Por ejemplo, Parkill y sus colegas han demostrado que,
en comparacién con las busquedas altamente sensibles, las busquedas pragmaticas
realizadas con el propdsito de completar un mapa de evidencia pueden producir una
cantidad similar de registros relevantes, mas rapidamente y a menor costo. Se requiere
investigacion adicional que evalle el impacto relativo de la racionalizacion de otros
métodos de revision sistemética.

Ademas, los propdésitos y el contexto en el que se utilizan los productos de
revision rapida deben considerarse cuidadosamente al evaluar su valor. Por ejempilo,
los participantes del programa de investigacion de KTA son tomadores de decisiones y
politicas; los datos resultados preliminares sugieren que estos usuarios a menudo

emplean resimenes de evidencia como antecedentes para multiples partes interesadas



de una amplia variedad de disciplinas que participan en discusiones que forman
la base del desarrollo y/o implementacion de iniciativa de servicios de salud. En
este contexto, una descripcion general de la evidencia, con un componente de
busqueda sistematica y un informe final facil de usar, puede considerarse
razonable y apropiado. Es decir, un resumen de informacion de evidencia es
mejor para informar una decision de los servicios de salud que ninguna
evidencia en absoluto.

Finalmente, continuamos explorando formas en las que podemos avanzar
en los métodos de resimenes de evidencia. Un ejemplo es la cuestion de
longitud de pagina Optima para un resumen de pruebas; existe tension entre la
transparencia rigurosa y la inclusion y proporcionar un resumen Conciso y
legible. Las revisiones sistematicas tradicionales varian de longitud, pero la
mayoria son demasiado largas y técnicas para que las lean ocupados
responsables de la toma de decisiones. Mantener resimenes de evidencia
breves, de menos de 10 paginas, probablemente sea importante y ha sido
confirmado por nuestros usuarios de conocimiento. Ademas, si bien existe la
necesidad de ser transparente con respecto a los métodos, existe una necesidad
igualmente importante de responder con prontitud a las preguntas planteadas
por el usuario del conocimiento. Cada vez mas, los resiumenes de evidencia han
sido muy selectivos en cuanto a los detalles metodoldgicos presentados sobre
los articulos resumidos, y han movido la breve descripcion de los métodos
informando el propio resumen de pruebas al reverso del informe. Estos cambios

han sido el resultado de los comentarios directos de los usuarios finales, asi



como de la experimentacion general en nuestro enfoque de generacion de informes.
Ademas, comenzd a explorar la incorporacion de una tabla de resumen de hallazgos en
el resumen de evidencia para proporcionar al usuario del conocimiento la informacion
gue necesita lo mas rapido posible.

Tabla 1 Comparacion general de enfoques de revision rapida versus revision
sistematica

Revision rapida Revision sistematica
Plazo <5 semanas 6 meses a 2 afos
Pregunta especificada a A menudo, una pregunta
Pregunta priori (puede incluir PICOS* clinica enfocada (PICOS*
amplios) enfocada)
Las fuentes pueden ser
Fuentesy limitadas pero las fuentes/ Fuentes exhaustivas
busquedas estrategias se hicieron buscadas y estrategias explicitas
explicitas.

basado en criterios;

Seleccién : ) Basado en criterios
aplicado uniformemente
., Riguroso; evaluacion . ] ., "
Evaluacion o D Riguroso; valoracion critica
critica (solo revision)
. , Resumen descriptivo / Resumen cualitativo +/-
Sintesis o e
categorizacion de los datos meta analisis
. Interpretacion limitada / : :
Inferencias Basado en evidencia

cautelosa de los hallazgos
*PICOS: Poblacion, intervenciones, comparadores, resultados y disefios de estudio.

Fuente: Khangura et al, 2012

La revisién rapida es un enfoque emergente dentro del mundo de la sintesis del
conocimiento para proporcionar evidencia a los tomadores de decisiones en un corto
tiempo. Existen lagunas en la transparencia y en el conocimiento sobre la confiabilidad
de las revisiones rapidas. Esperamos que este documento sirva para reducir esas
brechas, sin embargo, no las elimina por completo (y no se puede esperar que lo
haga). Si bien la investigacion sigue en curso, nuestra experiencia hasta la fecha ha

demostrado que los resumenes de evidencia de KTA son herramientas efectivas para



abordar las necesidades de evidencia de los tomadores de decisiones de los
servicios de salud en la regién y son muy valorados por investigadores y

usuarios del conocimiento por igual.

Estado del Arte

El liderazgo organizacional en enfermeria es un campo estudiado a nivel
mundial,en Corea hay un meta analisis con 49 articulos en los que el objetivo fue
identificarlas variables de liderazgo de enfermeria en términos de
empoderamiento, satisfaccién laboral, compromiso y desempefio. Los resultados
probaron los cambios estadisticamente significativos favorables para las
organizaciones en las que se trabajaban las variables mencionadas
anteriormente (Kim,2020). En el acercamiento al campo de investigacion sobre
el liderazgo se identifica que aparecen muchos estilos, lo que abre la mente a las
nuevas perspectivas. Sehace dispendioso encontrar el estilo que se acople
mejor a las necesidades, segun las diferentes culturas organizacionales. Para
Wong (2013) en Canada, el estilo que mejor se amolda al cuidado de
enfermeria, es el relacional que tiene en cuenta la generacion de una relacién de
confianza con el paciente, permitiendo un mejor conocimiento de las
necesidades bioldgicas y psicoemocionales, dirigiendo el cuidado y
disminuyendo la mortalidad de los pacientes.

Existe una relacién directa entre el aumento de la calidad de la atencion y
los estilos de liderazgo, Balsanelli (2018) encontré que hay cambios en la
percepcion de calidad de los pacientes segun los estilos de liderazgo empleados

por las organizaciones, por ejemplo, la mayor calidad percibida fuela que se



relacionaba con los estilos de transaccionales y relacionales, mas que los enfocados en
la tarea. También aparece una relacion entre liderazgo y fuerza organizacional,
especificamente mencionan el estilo relacional como alternativa para dar dinamismo a
los servicios de prestacion de la atencién, ademas de reconocer la importancia de los
equipos de enfermeros y enfermeras en los diferentes equipos de trabajo, la relevancia
de la comunicacion asertiva, la satisfaccion y el bienestar, que apunta directamente a la
conservacion de la saluddel cliente interno (Cummings,2018).

En Canada se realiza una revision posterior que identificé que los factores de
intervenciones educativas dirigidas, basadas en los diferentes estilosde liderazgo, dan
un soporte que aportar a los sistemas sanitarios para los momentos de sobrecarga
(Cummings,2021). En momentos de crisis, es importante ofrecer a los profesionales de
enfermeria estrategias de resiliencia, como herramienta de liderazgo segun lo
menciona Wei en su investigacién encontré que, desde las acciones de los lideres, se
pueden brindar acciones que faciliten la resiliencia a partir de capitalizar las fortalezas,
mejorar la conexiones, alentar el autocuidado y promover la positividad, entre otras
(Wei,2019). Para la realizacion de estas estrategias resulta importante reconocer que
se deben dar desde la academia bases que garanticen un acercamiento hacia el
liderazgo. En Europa hay una revision sistematica que identifica la necesidad de
incorporar los cursos de liderazgo en los programas de posdoctoral de enfermeria para
fortalecer la investigacion, el conocimiento y las habilidades. Se desvela la necesidad
de trabajar e invertir en el fortalecimiento de programas educativos que formalmente
preparen a los y las profesionales de enfermeria contribuyan a la productividad de la

investigacion, el desarrollo y la satisfaccidon, permitiendo mejorar el reconocimiento a la



labor de la Enfermeria en la industria de la salud (Gifford et Al.,2018). Para el
caso latinoamericano, en Chileaparecen estudios especificos a las estrategias
de acompafiamiento donde se concluyo que el liderazgo transaccional es el
preferido para realizar en areas de docencia y educacion (Fuentes,2017).

En términos de satisfaccion laboral aparece un estudio en el que se
relaciona el estilo de liderazgo entrenador en algunas de las areas de mayor
tension intrahospitalaria, como salas de cirugia o urgencias. Menciona que esto
se relaciona con que los enfermeros, resultan ser jévenes poco experimentados
guetienen un mejor desempefio para ejercer su propio liderazgo a partir de un
acompafiamiento estructurado. (Alvarez, 2013). Apoyando esta idea aparece un

estudio que fortalece las habilidades blandas de los enfermeros, la comunicacion

con los equipos, inteligencia emocional y resolucion de conflictos (Guerreo,

2015)

Marco Normativo

Para el desarrollo del trabajo, se tendran en cuenta la siguiente

normatividad:

Tabla 2 Marco normativo

NORMA

ANO

RESUMEN

Ley 266

1996

“Se reglamenta la profesion de la enfermeria en
Colombia.Define los principios de la practica profesional
de la enfermeria, su definicion, el &mbito del ejercicio de
la profesion, ademas, de las entidades que regulan y
dan seguimiento a la profesion.” (Ley 266 25 enero
1996)

“Se dictan disposiciones en materia de
responsabilidad deontoldgica para el ejercicio de la
profesién de Enfermeria en Colombia; se establece el
régimen disciplinario correspondiente. Declaran los




Ley 911 2004 principios y valores éticos de la profesion, enuncian las
condiciones para el ejercicio de la enfermeria y las
responsabilidadesde los profesionales para con los
sujetos de cuidado, conlos colegas, con las
instituciones y la sociedad, en la investigacion y la
docencia.” (Ley 911 5 de octubre,2004)

“Se establece el Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad de la Atencién de Salud del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, la
norma menciona el campo de aplicacion,

Decreto establecen definiciones relevantes para el tema;
1011 2006 establece las caracteristicas del sistema
(accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia
y continuidad, ademas, pone en manifiesto los
componentes y responsables del funcionamiento
del sistema; se dan claridades sobre las
condiciones para habilitacién, la acreditacion, el
sistema de informacién, la inspeccion, vigilancia y
control del sistema.” (Decreto 1011 3, abril, 2016)

“Se reforma el Sistema de seguridad social en
salud y sedictan otras disposiciones. Adopta la
estrategia de atencién primaria en Salud, orienta el
Ley 1438 2011] sistema de seguridad social generando condiciones
para proteger lasalud de los colombianos, donde el
usuario es el eje central y el ndcleo articulador de las
politicas de salud. (Ley 1438 de 2011)”

Fuente: Elaboracion propia

Hipotesis
1. Las estrategias que mas se han desarrollado en términos de
liderazgo paraenfermeria, se basan en la comunicacion y el acercamiento
estrecho con los pacientes, estilos de liderazgo relacionales y transformacionales.
2. Las estrategias menos estudiadas para enfermeria y liderazgo

organizacionalson las que se asocian al estilo de liderazgo sostenible.



Variables

Para realizar la investigacion se utilizara la guia actualizada para la publicacion

de revisiones sistematicas “Declaracién Prima 2020” la cual refleja los avances en lo

meétodos para identificar, seleccionar, evaluar y sintetizar estudios.

Se tendra en cuenta las siguientes variables:

Tabla 3 Variable / Definicion conceptual / Definicion operacional

Tiempo de publicacion

publicé elarticulo en la
revista indexada

Variable Definicion Definicion
conceptual operacional
Enfermeria y liderazgo Identificacion de Revision de la
organizacional literatura cientifica que literatura
se centre en el estudio
de estas dos variables
Fecha en se ARos

Tipo de literatura

Articulos Cientificos

Indexados en una
basede datos

Lugar de publicacion del
estudio

Se publicaciones
dentro del mismo
continente porsimilitud

cultural.

Paises
latinoamericanosque han
estudiado el tema

Fuente: Elaboracion propia

Metodologia

Una monografia es un texto informativo y critico donde se organizan

datos sobre un tema, después de revisar diferentes fuentes bibliograficas

(aristidesvara.net,2010); Es una descripcidn, narracion o exposicion explicita,

sobre una determinada parte de una ciencia, disciplina, tecnologia o sobre un

asunto particular, tratando un tema de manera reducida.

La monografia es un tipo de texto académico con el objetivo de “hacer

avanzar” el conocimiento Loprete lo caracteriza como “un informe sobre un




asunto limitado que se ha investigado académicamente segun el método cientifico o
técnico; es la expresion de resultados de esa investigacion. (Loprete, C. 1984).

Se pueden diferenciar estos tipos de Monografias:

e Monografias de compilacion: Se redacta una presentacion critica de la bibliografia
que hay al respecto. Es importante tener buen nivel de comprensién y ojo critico
para referirse a los diferentes puntos de vista y exponer la opinion personal

e Monografias de investigacién: Se aborda un tema nuevo o poco explorado y se
realiza la investigacion original.

e Monografias de andlisis de experiencia: Es frecuente que se emplee este tipo en
las carreras que implica una practica.

Para dar respuesta en la pregunta planteada en el presente trabajo se elige una
investigacion mediante un disefio cuantitativo, transeccional o descriptivo no
experimental, realizado por una revision de literatura.

Se busca observar cémo, el caso del liderazgo organizacional en enfermeria ha
sido inscrito en la literatura cientifica obtenida en bases de datos reconocidas por la
comunidad cientifica, como Scopus, Pubmed y Cochrane. Otras de las variables que se
tuvieron en cuenta fueron:

1. Idioma: Articulos publicados en espafiol, inglés o portugués, ya que de esa
manera pudiesen ser entendidos o facilmente traducidos por los investigadores.

2. Pais de publicacién: Se tomaron en cuenta los articulos publicados en paises
latinoamericanos puesto que la cultura e idiosincrasia es parecida con la de

Colombia.



3. Afio de publicacion: Se toman articulos de los ultimos afios por temas de
contemporaneidad.

4. Libre acceso: Se deja por fuera de la investigacion los articulos de acceso con
pago, para que, la consulta a las referencias sea transparente con quienes lean el
presente trabajo.

5. Que sea descriptiva porque se busca recopilar y describir las estrategias que
afecten el liderazgo en enfermeria aplicadas en diferentes paises de
Latinoamérica, tratando de identificar el impacto sobre el costo beneficio para el
Sistema de Salud.

La revision de literatura es una herramienta valida investigativa que

reconoce un tema, resume resultados de estudios disponibles y disefiados

cuidadosamente proporcionado un nivel importante de confiabilidad. (Mendes,

Silveria & Galvao, 2008). Se utiliza para resumir estudios primarios que contiene

materiales, métodos y objetivos, bien definidos claramente explicados.

Para la revisidn sistematica de la literatura, se utilizara las etapas

propuestas por Medes, Silveira y Galvao, desarrollando los siguientes pasos:

a) identificaciondel tépico a estudiar e incorporacion de la pregunta a
solucionar

b) establecimiento de criterios de inclusion y exclusion de los estudios
reportados enla literatura cientifica

c) definicion de la informacién a extraerse mediante la categorizacién de

los estudios



d) evaluacion de los estudios incluidos, €) analisis e interpretacion de los
resultados vy, f) sintesis y entrega de informe” (Mendes, Silveria & Galvao, 2008)

los cudles son descritos en las siguientes paginas.

Poblacién y muestra

Para el desarrollo de la investigacion se toman articulos de tres bases de datos,
después de una valoracion de bases que cumplieran con los criterios de una revisién
sistematica rapida y facilitaran la consecucién de los objetivos propuestos.
1. Scopus: Se selecciona base de datos por ser la méas influyente a nivel mundial
respecto a las investigaciones en salud.
2.Pubmed: Cuenta con una amplia cantidad de publicaciones latinoamericanas que se
ajustan al tipo de contexto de la revision realizada.
3.Cochrane: Es una base de datos que cuenta con un apartado de revisiones
sistematicas y una relacion estrecha con la implementacién de la metodologia Prisma

Los articulos encontrados debian cumplir con condiciones como: Idioma:
espafiol, inglés y portugués. Publicados entre 2017 y 2022 en Latinoamérica, que
fueran de libre acceso

La tabla 4 incluye la cantidad de articulos con las condiciones descritas
anteriormente. Se considerard como poblacion, articulos indexados en las bases de
datos Scopus- Pubmed y Cochrane, de tipo cualitativos- cuantitativos, mixtos o
revisiones sistematicas, publicado en los ultimos 5 afios, de Latinoamérica en inglés,
espafiol o portugués.

Criterios de inclusién académicos:




1. Desarrollo de liderazgo en enfermeria en ambitos
educativos, organizacionales e institucionales

2. Articulos que en su objetivo general correlacionen el
liderazgo y la profesion de enfermeria

3. Se incluyen articulos que hablen de liderazgo en enfermeria
en al ambito practico hospitalario y administrativo

Criterios de exclusién académicos

1. Se excluiran articulos con el estilo de liderazgo autoritario

2. Articulos cuyo obijetivo central no tengan una correlacion
directa entre liderazgo y enfermeria.

3. Textos que mencionen otras profesiones del area de salud,
diferentes a enfermeria

Tabla 4 Poblacién y muestra

Base de datos Espafiol Inglés Portugués
Scopus 5 11
Pubmed 1 20 21
Cochrane 1

Fuente: Elaboracién propia

Instrumentos

Se elige el instrumento PRISMA para revisiones sistematicas, porque es
una metodologia que permite dar transparencia a las revisiones sistemaéticas,

gue hatenido un proceso evolutivo de construccién y afinamiento de los



requisitos de cumplimiento de la literatura cientifica sometida a revision, teniendo como
referencia la publicacién en 2009 y la dltima en la declaracién de 2020 (Urrutia &
Bonfill, 2010).

Figura 2 PRISMA - Instrumento de recoleccion de datos

item . tem de I lista de verificacién

TiuLo

Titulo 1 Identifique el informe o publicacion como una revision sistematica.

ANTECEDENTES

Objetivos 2 Proporcione una declaracién explicita de los principales objetivos o preguntas que aborda la revisién.

METODOS

Criterios de elegibilidad 3 Especifique los criterios de inclusién y exclusién de la revisién.

Fuentes de informacion q Especifique las fuentes de informacion (por ejemplo, bases de datos, registros) utilizadas para identificar los estudios y la
fecha de la Gltima bisqueda en cada una de estas fuentes.

Riesgo de sesgo de los 5 Especifique los meétodos utilizados para evaluar el riesgo de sesgo de los estudios individuales incluidas.

estudios individuales

Sintesis de los resultados 6 Especifique los métedos utilizados para presentar y sintetizar los resultados.

RESULTADOS

Estudios incluidos 7 Proporcione el nmero total de estudios incluidos y de participantes y resuma las caracteristicas relevantes de los estudios.

Sintesis de los resultados 8 Presente los resultados de los desenlaces principales e indique, prefeniblemente, el nimero de estudios incluidos v los

participantes en cada uno de ellos. Si se ha realizado un metandlisis, indique el estimador de resumen y el intervalo de
confianza o de credibilidad. S se comparan grupos, describa la direccibn del efecto (por ejemplo, qué grupo se ha visto

favorecido).

DISCUSION

Limitaciones de la evidencia 9 Proporcione un breve resumen de las limitaciones de la evidencla incluida en la revisidn (por ejemplo, nesgo de sesgo.
Inconsistencia -heterogeneidad- e imprecisién).

Interpretacién 10 Proporcione una interpretacién general de los resultados y sus implicaciones importantes.

OTROS

Finanaacién 11 Especifique la fuente principal de financiacién de la revision.

Registro 12 Proporcione el nombre y el nimero de registro.

Fuente: Tomado de Matthew et al.,2020

Se describe que dentro de los puntos a evaluar se deben encontrar, el titulo, los
antecedentes, en el que debe ir inmerso el objetivo. Después el método compuesto por
los criterios de elegibilidad, las fuentes de informacién, los posiblessesgos ademas del
método de sintesis y presentacion de los resultados. Aparecen por ultimo los
resultados, la discusion, las limitaciones y una opcién de, otros, donde va la
interpretacion, la financiacién y el registro de los articulos (Matthew J.Pagea, 2021).

Se adaptan los items de la figura 2 a una version de matriz de recoleccion de

datos en Excel para documentar los articulos que cumplan con los criterios de inclusion



de la revision en curso, como aparece en la figura 3. Y en la figura 4 sepresenta

el Diagrama de flujo de seleccién de articulos.

Figura 3 Matriz Excel

A B C D E F G H J K
1| DECLARACION PRISHA 2020
2 TITULO ANTECEDENTES METODO Resuitados DISCUSION OTROS
Sintesis ¢
resultados |
mefodo para
Riesgode  presentary
Fuentes de posibies  sintefizar
Titio  Objefivo Criterios de elegibinformacion $e530 resultados)  Resufados  Limaciones Interpretacion Financiacion Registro

Fuente: Elaboracion propia basada en la Herramienta PRISMA
Seleccion de articulos, diagrama de flujo

Figura 4 Diagrama de flujo de seleccién de articulos

Busqueda de la literatura:
Bases de datos: Scopus, Pubmed, Cochrane
Articulos indexados

En espariol, inglés y portugués que cumplan criterios
de inclusion

Resultados combinados de las bases de Duplicados removidos
datos n: —
1

Articulos filtrados en bases de datos por Registros excluidos después de la

: [ filtracion

titulo y resumen

Articulos de texto completo evaluados para

su elegibilidad

l ‘ Estudios excluidos:

Estudios incluidos en la revision sistematica

Fuente: Tomado de Moreno,2018: ( https://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0719-

01072018000300184)


http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0719-
http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0719-

Trabajo de campo

Se realiz0 la revision de tres bases de datos indexadas; Scopus, Cochrane y
Science Direct, por términos organizativos decidimos reportar lo encontrado en cada
una de las bases de datos de forma separada. Para el manejo estadistico se
descargaron las busquedas completas con la ecuacion “Nursing AND Leadership”. Los
articulos se procesaron en la matriz PRISMA con la herramienta de Excel, la

consolidacion de la informacion se evidencia en la siguiente pagina.



Identificacion de estudios a través de bases de datos y registros

)

Identificacién

Chequeo

Inclui

Registros identificados de*:

Databases (n =3)
Registers (n =38)
Registros
examinados
(n=5013)
|
Se solicita la recuperacion

(n=0)

Repotes evaluado para la
elegibilidad
(n=0)

Registros eliminados antes de la seleccién:
Registros eliminados por no cumplir con palabras clave en el titulo:
n=( 4919)
Registros eliminados por no ser latinoamericanos (n =885)
Registros marcados como no aptos por acceso (n =7)

Registros

excluidos
(n =5811)

Repots no recuperado
(n=0)

Estudios incluidos en la revision
(n=138)

Informes de los estudios incluidos
(n=38)

*Considere, si es factible hacerlo, informar el niUmero de registros identificados de cada base
de datos o registro buscado (en lugar del nimero total en todas las bases de datos / registros).

**Sj se usaron herramientas de automatizacion, indique cuantos registros fueron excluidos
por un humano y cuantos fueron excluidos por herramientas de automatizacion.

De: Page MJ, McKenzie JE, Bossuyt PM, Boutron I, Hoffmann TC, Mulrow CD, et al. La declaracién PRISMA
2020: una guia actualizada para informar revisiones sistematicas. BMJ 2021;372: n71. DOI: 10.1136/bmj.
n71. Para obtener mas informacion, visite: http://www.prisma-statement.org/



http://www.prisma-statement.org/

Resultados SCOPUS

En la busqueda inicial se encuentran 86 articulos usando las palabras claves:
Leaderships- nursing, se identifican 86 articulos, de los que al realizar el proceso de
depuracion por criterios de inclusion y exclusion se seleccionan 16 articulos. Esto

relacionado con la rigurosidad de la base seleccionada.

Tabla 5 Resultados Scopus

PASO SCOPUS
Basqueda Inicial
Palabras Claves: Leaderships - nursing 86 articulos

Afnos: 2016-2022

Articulos filtrados por palabras claves en el titulo 86 articulos
Articulos excluidos por no ser de Latinoamérica 69 articulos
Articulos excluidos por no ser de libre acceso 1
Articulos incluidos en la revision sistematica 16

Fuente: Elaboracion propia

De los 89 articulos encontrados solo 16 cumplian con los criterios de inclusion, 11

fueron publicados en Brasil, 4 en Colombia y 1 en México.

Tabla 6 Tiempo e idioma publicacién

Método Conteo

Articulo publicado en Brasil hace menos de 5 afios 11
en portugués en una revista indexada

Articulo publicado en Colombia hace menos de 5 4

afnos en ingles en una revista indexada

Articulo publicado en México en ingles hace menos 1
de 5 afos en una revista indexada

Fuente: Elaboracion propia



Solo dos de ellos mencionan sesgos relacionado con el cumplimiento del
cronogramay evaluacion de competencias y compromiso. Respecto a la metodologia,
10 de los estudios son cuantitativos, 4 cualitativos, 1 estudio tedrico reflexivo y una
revision sistematica.

Relacionado con la financiacion se cuenta con 14 articulos que no
mencionan financiacion, uno relacionado con apoyo de investigacion de estado y
un segundo programa de apoyo a jovenes médicos, como se relaciona en la

siguiente tabla:

Tabla 7 Financiacién

Financiacion Conteo

Fundacién de apoyo a la investigacion del estado de Sao Paulo- 1
FAPESP

No mencionado 14

Programa de apoyo a jovenes médicos de la universidad federal 1
de Bahia (PROPESQ)

Fuente: Elaboracion propia

En relacién con las limitaciones, 5 de los articulos no las mencionan, 4 se
relacionan con el tipo de muestra, otras con la falta de inclusion de enfermeros
de areas relacionadas en la institucion. Otro articulo menciona como limitante la
especificidad cultural, otro la especificidad de retratar un escenario especifico, el
uso de un instrumento no validado en el pais en el que se desarroll6 la
investigacion, un hospital con caracteristicas organizativas propias. Otra
limitacion relacionada con que la investigacion se produjo durante la pandemia
por Covid 19. Un articulo siguiente menciona que no tuvieron en cuenta algunas
investigaciones en el periodo de busqueda y el Gltimo menciona una limitacion la

no realizacion de un andlisis individual del entorno.



Tabla 8 Limitaciones de articulos

Limitaciones Conteo
Relacionadas con la muestra 4
No mencionadas

Cultura

Escenario

Instrumento

Caracteristicas organizativas
Covid 19

Cobertura de investigaciones
Analisis individual

Total

Fuente: Elaboracion propia
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Relacionado con los estilos de liderazgo, menciona una relacion entre
enfermeros y su ambiente laboral. Un dltimo estudio enfatiza en el enfoque del

liderazgo como herramienta para disminuir la "precariedad” en los puestos de trabajo.

Tabla 9 Estilos de liderazgo

Estilos de liderazgo Numero de articulos

Coaching 5

Pensamiento complejo

Liderazgo gerencial (Peter Senge)

Transformacional

Liderzgo auténtico

Transformacional- transaccional

Liderazgo de enfermeria

Liderazgo estratégico

RPRRINNN R

Estilo guiador

[EEN
»

Total

Fuente: Elaboracion propia



Liderazgo coaching

Para los casos en que se estudio el estilo de liderazgo coaching es el mas
estudiado con 5 investigaciones, se identifica que usaron los instrumentos
QUAPEEL QUEPTAEEL y que se aparece un articulo que menciona este estilo
para la creacion de un programa educativo para enfermeros. "Actualmente,
existe una carencia de enfermeras con perfil gerencial y de liderazgo en
hospitales y organizaciones de salud”. (Almeida 2020)

Otro de los hallazgos a reasfaltar es que los autores afirman que se
favorecen las practicas dentro de la APS. (Sousa et al 2021). La misma autora
menciona en otra publicacion genera una correlacion entre las subescalas de
clima organizacional y satisfaccion de los usuarios como cimiento en la
generacion de seguridad del paciente y satisfaccion laboral (Sousa et al 2021).
Apoyando esta hipotesis se encuentra un segundo estudio, pero llevado a cabo
en un servicio mévil de atencion de urgencias en el que se evidencia que las
enfermeras que trabajan en unidades de emergencias, estdn permanentemente
rodeadas de desafios, y el liderazgo se correlaciona la satisfaccién laboral
(Almeida 2020).

Relacionando lo anterior aparece un documento en que el Coaching es el
estilo seleccionado para realizar la preparacion de planes de sucesién entre
enfermeros con el fin de potenciar las acciones de desarrollo mediante politicas
internas. (Nogueira 2021).

Relacionado con el estilo de liderazgo coaching que permite alcanzar el

mayor potencial de los lideres, utilizando sus fortalezas, habilidades y talentos.



Se logra a través de coaching lider que trabaja aspectos clave como la percepcion de
si mismo, del otro y del equipo, asi como su impulso para generar resultados.
(Goncalves et al 20218).

Pensamiento complejo
Se reafirma el papel central del liderazgo en enfermeria y salud, basado en
movimientos interactivos, dialdgicos e interdependientes, el reflejo de que el liderazgo
puede traducirse en una herramienta inductiva de innovacion, generando un
reconocimiento de las habilidades que aportan las practicas de cuidado a los
enfermeros, incluyendo la adopcion del liderazgo como estrategia organizativa (Stein et
al 2021)

Liderazgo gerencial (Peter senge)

Se enfoca en la relevancia de la relevancia de la formacion de enfermeria dentro
de los procesos educativos tedricos practicos en las experiencias cultivadas.
Generacion de un pensamiento sistémico. (Cohelo et al 2021)

Liderazgo transformacional

Busca generar cambios, organizacionalmente relacionados con las estructuras
verticales, con las que se dificulta la adopcién de liderazgo en la préactica de
enfermeria, invirtiendo en aspectos como la satisfaccién y ambiente laboral (Brito et al
2018)

Liderazgo auténtico

Plantea un estilo de liderazgo en conductas basadas en la ética y la moral, el
tiempo de cuidado esta relacionado con la necesidad de los profesionales de realizar

sus practicas basados en evidencia. Primé el comportamiento conductual, en el que las



personas siguen las acciones y conductas, del ejemplo. Relacionado con el
empoderamiento estructural y el compromiso (da Silva et al 2020)

Liderazgo transformacional/ transaccional

Se relaciona con cambios en la cultura organizacional en pro de generar
motivacion para trascender lo rutinario aumentando la satisfaccion y el
compromiso de los y las enfermeras. Y motiva el fortalecimiento del liderazgo a
través de las estrategias comunicativas (Valbuena 2021)

Liderazgo de enfermeria

Este fue un estilo en el que se caracterizo el liderazgo de los enfermeros
y enfermeras, segun la percepcion de las personas a cargo, se identifica que hay
una oportunidad de mejora relacionado con la preocupacion por hacer “lo
minimo”. Comentan que se debe invertir la maduracion del pensamiento de
liderazgo a través de la adopcion de ideas innovadoras (Oliveira 2022)

Liderazgo estratégico

Se describe bajo las siguientes lineas de accion:

- Nada improvisado. Responder las siguientes preguntas: ¢ Qué puede
pasar? ¢a qué tipo de personas vas a servir? cuales son sus necesidades.

- Hacer lo correcto

- Tener esperanza, enfocarse en necesidades de los usuarios, tener
mentalidad positiva

- Visualizar los logros personales



Menciona que es necesario emprendedora a través de un direccionamiento
estratégico, y que como herramienta se debe hacer uso de la innovacion en los
procesos ya establecidos (Richter et al 2019).

Estilo guiador

Es un estilo paternalista en el que se acompafa a las personas a cargo, mas
gue quien delega. Buscan la transformacion de los estilos destinadas a la tarea y ven la
humanidad de las personas (da Silva et al 2020)

Estrategias

Tabla 10 Estrategias Scopus

Usan un instrumento que mide el ambiente y lo correlaciona con la calidad de los
servicios prestados, en relacion con el entorno, los enfermeros prefieren trabajar
en APS

Concluye que la comunicacion es el punto mas relevante a trabajar en términos
de coaching en las relaciones enfermero- enfermero y enfermero- otros
profesionales

QUAPEEL

QUEPTAEEL

liderazgo puede/debe concebirse como una herramienta inductiva para la
innovacion y evolucion del sistema social
El lider y el seguidor no se superponen, sino que ejercen funciones compartidas
e interdependientes.

Intentan responder la siguiente pregunta:
¢ El enfermero es capaz
de ejercer un liderazgo circular, complementario, interdependiente e
interactivo en Enfermeria y salud?




Generacion en los estudiantes de un pensamiento sistémico. El liderazgo
como herramienta gerencial transversal en todas las disciplinas. Los estudiantes
informan sobre su necesidad de tener herramientas de liderazgo para el
momento en que se integren a la vida profesional. En la metodologia, se realiza
la saturacion de datos mediante estrategia de bola de nieve y se analizan bajo la
triangulacion propuesta por Mayo
el pensamiento de dominio personal como instrumento
de crecimiento y aprendizaje personal, basado en la capacidad de
enfocarse en intereses intrinsecos, en detrimento de metas secundarias
0, se considera fundamental insertar la ensefianza del

liderazgo desde el primer semestre,

debilidades en la formacién de enfermeros lideres, asi como el

estancamiento del curriculo de Enfermeria, como evidenciado en este estudio
la autonomia, la toma

de decisiones y la comunicacion

Se menciona el liderazgo coaching como necesario dentro del
fortalecimiento del desarrollo de las actividades de los enfermeros y su
reconocimiento dentro de los equipos de salud.

QUAPEEL y
QUEPTAEEL
Aumenta satisfaccién y aumenta seguridad de los pacientes

Impacto de liderazgo en las relaciones interpersonales

Invertir en la formacion de lideres

Satisfaccion de los equipos de trabajo y mejor ambiente laboral
Transformacion laboral y organizacional

Informa sobre la relacion innovacién- liderazgo, en la que se motiva a los
enfermeros a realizar actividades

Escala de caracterizacion del Bornout el Cuestionario de liderazgo
Auténtico (ALQ).
no hubo correlacién entre el liderazgo auténtico y el sindrome de burnout, lo
gue sugiere que el desarrollo del sindrome no esta relacionado con la forma de
liderar
Eso significa que cuanto mayor sea el capital psicologico del individuo, menor
sera la probabilidad de desarrollar el sindrome de burnout




Hacen una revision de estilos de liderazgo, evidenciando que el liderazgo
transformacional

Hospital santandereano

Fortalezas comunicativas como un aspecto que se refleja en sus
subordinados, que los inspira y los convierte en participantes activos de la
planificacion estratégica (mision y vision) de las organizaciones y, a su
vez, se relaciona con el trabajo del personal. satisfaccion

Estudiar los estilos de liderazgo transaccional y transformacional

Carisma, motivacion, inspiracion

liderazgo hacia la consecucién de objetivos concretos

Estilo de liderazgo resultados del ejercicio.
El enfermero sélo busca preservar su trabajo y su interés en el servicio y en los
miembros del equipo es irrelevante
La enfermera espera que los miembros del grupo hagan lo que crea que se debe
hacer.

Liderazgo esperado para mejores resultados:

El enfermero consulta a los miembros del grupo para que el trabajo se base en
objetivos comunes y resolucién conjunta de problemas. Todos entienden su
papel y responsabilidad

* Demanda de profesionales cada vez mas calificados, proactivos y
emprendedores.
* La promocion del emprendimiento en enfermeria implica la movilizacion de
colectivos y el involucramiento de actores estratégicos para el desarrollo de la
practica del cuidado en enfermeria y salud.
* Emprendimiento social es un proceso alternativo, dinamico y estratégico, capaz
de hacer sustentable la produccién de servicios de salud y la gestion de
personas.
* Estrategias de insercion social auto sostenible por parte de la enfermeria.
* Desafio en posicidn de estratégica ya que presupone el ejercicio del liderazgo,
la resolucion de conflictos, la toma de decisiones asertivas y la consecucion de
resultados, situacion que pone constantemente a prueba sus valores,
competencias y actitudes, personales y profesionales; despertandolos a la
indispensabilidad del emprendimiento, aun en condiciones de desigualdad.
* Importancia de considerar dinamicas intersubjetivas que permean las
relaciones de trabajo, en situaciones de resiliencia y fracaso por las condiciones
no siempre favorables.
* Importancia del desempefio en los mas diversos escenarios del area de la
salud, dando visibilidad profesional por su potencial estratégico en la conduccion
de equipos de trabajo y en el desarrollo de acciones emprendedoras de
enfermeria.




* Lideres experimentados como facilitadores del proceso de ensefianza -
aprendizaje
* Establecimiento de alianzas entre universidad y hospital
* La administracion, la gestion y el liderazgo se incluyeron entre las
competencias y habilidades generales propuestas para el curso.
* Curso de graduacion de enfermeria -- resolucién del Consejo Nacional de
Educacion y la Camara de Educacion Superior N° 3/2001: La exigencia legal ha
provocado una demanda de reflexion sobre cémo los profesores deben ensefiar
el liderazgo a los enfermeros en los cursos de pregrado y posgrado lato sensu y
stricto sensu, asi como los gestores y directores de enfermeria en los servicios
de salud.
Revision bibliométrica (introduccién)
1, Programas de formacion y desarrollo
* Actividades practicas, combinadas con la ensefianza teorica del liderazgo y la
actuacion de lideres experimentados como facilitadores del proceso de
ensefianza-aprendizaje.; * Estudios de casos y trabajo en grupo; * Asociacion
entre universidades y servicios de salud; * Programas de residencia y educacion
continua para nuevos graduados, con énfasis en la toma de decisiones clinicas y
liderazgo en la fuerza laboral; *Periodos de inmersién en la rutina de las
enfermeras lideres; * Desarrollo de planes progresivos e individualizados; *
maestria para el desarrollo de enfermeros lideres; * Aprendizaje a distancia; *
Creacion de carteras
* Alianzas internacionales
2, Estrategias de ensefianza del liderazgo
3, preparacion académica para el liderazgo
4, reflexiones sobre la ensefianza del liderazgo
0OJO modelo de coaching de liderazgo que permite alcanzar el mayor potencial
de los lideres, utilizando sus fortalezas, habilidades y talentos. Se logra a través
de coaching lider que trabajo aspectos clave como la percepcién de si mismo,
del otro y del equipo, asi como su impulso para generar resultados.

Plantea que el tiempo de cuidado esta relacionado con la necesidad de
los profesionales de realizar sus practicas basados en evidencia.
Primé el comportamiento conductual, en el que las personas seguimos las
acciones y conductas, el ejemplo que recibimos de nuestros lideres
Fueron pocos los que conocian el estilo de liderazgo autentico
Conductas basadas en la ética y la moral
Buscan dotar a enfermer@s con habilidades de liderazgo que les permita ser
mas competitivos laboralmente




Empoderamiento atraviesa campos de la democracia, la participacion
politica y la deliberacion, siendo considerado un fendmeno en el que las
personas pasan a tener control sobre los recursos, ya sean fisicos o simbdlicos.
Empoderamiento implica una transformacion de valores y posiciones culturales
en la sociedad, permitiendo asi salir de la pobreza, tener acceso a la educacion,
tener voz y autonomia social.

En enfermeria: Innumerables conquistas, ambientes de trabajo mas saludables y
mejores resultados asistenciales, contribuciones para la superacion de las
adversidades inherentes al proceso de trabajo.

Dificultades para encontrar herramientas y estrategias de organizacion social
para hacer frente a la situacion. Se destaca que existe la necesidad de unir
diferentes campos y saberes, como circulos cientificos, gremios, asociaciones.
La desvalorizacion reducida participacion en espacios de lucha y cuestiones
relacionadas con el trabajo burocratico como elementos agravantes. Visibilizarian
social casi nula.

La enfermeria no esté bien definida, el objeto de la préactica es el cuidado, y el
cuidado es muy amplio, ligado a hacer y no al trabajo de pensar.

Numeéricamente son muchos, pero estan desunidos y fragiles

Usan un instrumento validado para un estudio en Bucaramanga
Mas que delegar, orientar y actuar
No se encontré un unico liderazgo, es mas identificar el estilo en el "time"
correcto

Instrumento de satisfaccion laboral: Job Satisfaccion Survey
Medicién de liderazgo coaching por profesionales y técnicos de enfermeria
QUAPEEL y QUEPTAEEL Competencias del liderazgo coaching (comunicacion,
dar y recibir retroalimentacion, empoderar e influir y apoyar al equipo)
Correlacién positiva entre liderazgo y satisfaccion laboral
Las enfermeras que trabajan en unidades de emergencias, estan
permanentemente rodeadas de desafios
"Actualmente, existe una carencia de enfermeras con perfil gerencial y de
liderazgo en hospitales y organizaciones de salud"




Los enfermeros que ejercen algun tipo de liderazgo no tienen
generalmente no tienen conocimiento formal sobre liderazgo
Preparacion de relevos generacionales, preparacion para enfermeros que

asumen roles de liderazgo

Establecimiento de una politica interna de liderazgo

22 enfermer@s administrativas en la muestra

1. Creacion de un programa de capacitacion en liderazgo — “coaching”
"Facilita la comprension de los roles de liderazgo, los procesos de toma
de decisiones y crea una cultura de compartir que permite la participacion
de una diversidad de personas en los procesos administrativos del
hospital, posibilitando que los jovenes enfermeros también ejerzan roles de

liderazgo"

Tratar con respeto a los baby boomers, pero predecir cuando dejaran su puesto

"Un importante capital de relacion, lo que lleva a un entorno de trabajo
saludable con un alto nivel de retencion de empleados."

Transparencia, percepcion y altos estandares éticos

"Los lideres considerados auténticos reducen significativamente el agotamiento
emocional y la despersonalizacion en los grupos estudiados”

Disminucién del Burnout

Fuente: Elaboracién propia

Impacto

Tabla 11 Impacto de las estrategias

ORD IMPACTO DETALLE
Se menciona dentro de los articulos una relacion
directa entre la capacidad de liderazgo de los
enfermeros y el grado de compromiso que reconocen las
Compromiso laboral / [personas, relacionado con la organizacion y el ejemplo
1 satisfaccion laboral / |que toman de la persona en la cabeza de los procesos.
compromiso Cuando se identifica que las decisiones tomadas
organizacional cumplen las expectativas de los grupos de trabajo y se
llega a los objetivos comunes, los equipos se ven
fortalecidos, se genera confianza y aumenta el grado de
satisfaccion.
Ligado al impacto anterior éste tema de
confianza, de disminucion de las brechas de
Ambiente de trabajo c_omunicacién y las a_tcciones de un lider é'_[ico y justo,
2 siembran en los equipos un ambiente habitable en una

saludable

primera fase y después, se transforma en un habiente
comodo pero retador. Esto es un insumo muy valioso en

términos de retencion y relacionamiento.




Empoderamiento de
lideres enfermeros,

Se identifica una necesidad de realizar
seguimientos a los procesos liderazgo, entre ellos, pasar
de una generacion a otras las habilidades adquiridas en
el desempefio de un roll, tanto administrativo como
asistencial. Esto en funcion de crear herramientas para
la adecuada sucesion.

En términos académicos se apuesta a generar
conocimientos de liderazgo desde los diferentes
programas, para ir perfilando a los y las enfermeras en
relacion con el tipo de liderazgo podria serles util para
afrontar cada situacion con las que se pueda encontrar.

Beneficios
Académicos / gestion
conocimiento

En los documentos aparecen estrategias de
liderazgo teo6ricos como las Peter Senge, relacionado
con las metodologias académicas que pueden ser
utilizadas para el desarrollo de liderazgo en la profesion,
abren el pensamiento a indagar respecto a como se ha
generado una necesidad sentida por investigar y traer
desde otros campos de accion herramientas que pueden
ayudar al fortalecimiento de la Enfermeria. Mencionan
también que en parte éste poco relacionamiento con
otras areas del conocimiento pueda ser fruto de una baja
visibilidad social. Vulnerabilidad a la que se le esta
intentando dar respuesta a través de las investigaciones
y publicaciones en cada una de las etapas del proceso
académico.

Desarrollo de
capacidades

En enfermeria se debe partir de la premisa de
que el campo de accién es muy amplio y se necesita
una amplia gama de capacidades, en los articulos se
realiza una division entre las que son administrativas,
asistenciales y unas relacionadas con temas en salud
publica (Segun el estudio en atencién primaria en salud).
Un lider que motiva, logra captar de una mejor manera
la atencién de la persona objeto de aprendizaje, como
es el caso del liderazgo transformacional en el que
primero se fortalece la interaccion con el otro, se le
ensefa de alguna u otra forma como realizar los
procesos en pro del cambio y de la mejora continua.

Productividad
organizacional

Se identifiqgue que surge una necesidad de invertir
en la formacion de lideres, correlacionados directamente
con la satisfaccion de los equipos de trabajo y mejor
ambiente laboral. En pro de generar
transformacioén laboral y organizacional, con una
estrategia que relaciona la innovacion con el liderazgo,
motivando a los enfermeros a realizar actividades que
optimicen su desempefio.

Se promueve el estimulo en los procesos de gestion,




mejoramiento de las fortalezas comunicativas como un
aspecto que se refleja en sus subordinados, que los
inspira y los convierte en participantes activos de la
planificacion estratégica (mision y vision) de las
organizaciones.

7 Calidad en la atencién

Especificamente encontramos uno de los textos
gue correlaciona el Bornout con el liderazgo, a pesar de
que no se identificaron datos estadisticamente
significativos, es bien sabido que los ambientes
desordenados generan aumento de las tensiones de los
equipos. Cuando el lider es una influencia positiva
organiza el trabajo y puede ser un catalizador, en el
caso de los que usan el estilo coaching,
transformacional e incluso el estratégico. Se menciona
esto para visualizar el impacto sobre el cliente interno,
porque la calidad de los servicios también se relaciona
con la satisfaccion de los trabajadores, si el liderazgo
mejora las condiciones laborales, se espera que impacte
en la atencion percibida por el cliente externo.

Habilidades
individuales

Un lider reconoce en cada uno de las personas
gue hacen parte de su equipo las fortalezas y
debilidades, para poder organizar las tareas para
conseguir los objetivos. Al identificar estas
caracteristicas, puede orientar el conocimiento que va a
gestionar en cada persona.
Por otro lado generar equipos autbnomos que se auto
lideren se relaciona con la capacidad individual de cada
parte del equipo para hacer cumplir los mecanismos de
regulacion y autocontrol en pro del cumplimiento de las

funciones establecidas.

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 12 Propuesta - sector involucrado

. Organizaci
Politico - ones No Empresas u
PROPUESTA Gubernam |[Academia organizacion |Individual
Gubernam
ental es de salud
entales
Desarrollo de liderazgo
académico X X X
Analisis criticos de
liderazgo en enfermeria X X




Aprendizaje continuo X
Clima
organizacional y
autopercepcion X X
Correlacion liderazgo
Burnout X
Correlacion liderazgo-
ambiente laboral X X
Acciones
emprendedoras X X X X X
Programas de formacion X X X

Fuente: Elaboracién propia

En los textos se rescata una necesidad sentida en el fortalecimiento de la
comunicacion, en el uso del liderazgo como herramienta nueva para la innovacion y
evolucion del sistema social. Para enfermeria aparece un vacio en términos de
reconocimiento, disminucién de brechas sociales, participacion femenina y mejora de
las condiciones laborales. Todo esto basado en la generacion de enfermeros lideres
carismaticos, motivados e inspirados, que forjen su estilo de liderazgo segun el
ejercicio practico de su profesion, reflejado en sus habilidades para la toma de
decisiones, la consecucién de objetivos, aumento de seguridad de los pacientes y
satisfaccion del cliente interno y externo. La resiliencia ante las adversidades con
acciones emprendedoras, practica basada en la evidencia y aplicaciones éticas en la
moral. Para conseguir lo anterior es fundamental insertar la ensefianza del liderazgo,
enfocarse en enfermeros que tengan las habilidades, mas que para delegar, para

Orientar, identificar el time correcto y propender entornos de trabajo saludables.

llustracion 1 Resultados Cochrane



Resultados Cochrane

I Cochrane I
l

145 ARTICULOS

22 titulos cumplian con el criterio de liderazgo y
enfarmeria

l

1 articulo cumplid con todos los criterios de
inclusion

De la busqueda se obtuvieron 145 articulos, solo 22 cumplian con el
criterio de tener como centro de estudio el liderazgo organizacional y la
enfermeria y de ésos 22, solo uno cumplia con todos los criterios
especificamente por ser publicado en un pais latinoamericano.

En el ensayo encontrado se identifican términos como inteligencia
emocional y técnicas como el mindfulness, en pro de impactar la forma de liderar
de las personas, influyendo a partir de la autoconciencia en la capacidad de
enfoque de las personas. A demas menciona un tema de aumento de la

capacidad de resiliencia de los lideres. (Santos, 2022)

Resultados PUBMED
Se realizé la busqueda en la base de datos Pubmed, se realiza filtro por
los afios 2017-2022, ademas, en los idiomas inglés, espafiol y portugués, las

palabras clave fueron leadership and nursing. La busqueda inicial arrojé 5782



articulos. Se realiza la primera depuracion mediante la revision de los titulos para
identificar que se incluyeran las palabras claves, dando como resultado 863 articulos,
de todos los paises. Se procede a identifican 24 articulos en Brasil, 1 en Colombiay 2
en México, al finalizar la depuracion se cuenta con 21 articulos que cumplen con las
caracteristicas: Ao, idioma, pais y libre acceso, de los cuales 20 son de Brasil y 1 de

México.
La informacion se resume en la siguiente tabla:

Tabla 13 Resultados PUBMED

PASO PUBMED
Busqueda Inicial
Palabras Claves: Leaderships - nursing 5782 articulos

Afnos: 2016-2022

Articulos filtrados por palabras claves en el titulo 863 articulos
Articulos excluidos por no ser de Latinoamérica 836 articulos
6 articulos
Articulos excluidos por no ser de libre acceso (4 Brasil, 1 Méxicoy 1
Colombia)
Articulos incluidos en la revision sistematica 21

Fuente: Elaboracién propia.



Procesamiento de datos

La informacion obtenida de los articulos incluidos en la revision

sistematica se evalué mediante un analisis descriptivo, siguiendo los siguientes

pasos para el procesamiento de los datos, resumidos asi:

Tabla 14 Procesamiento de Datos

PASO A PASO

Pregunta guia

Definicion de criterios de
inclusion y exclusion, y
busqueda de literatura

Definicién de la informacién
a ser extraida y
categorizada

Evaluacioén de los estudios
seleccionados

Interpretacion de los
resultados

Sintesis de los
conocimientos producidos.

Fuente: Elaboracion propia

DETALLE
¢, Qué estrategias de liderazgo organizacional en
enfermeria segun el contexto
latinoamericano se pueden emplear en el ejercicio y el
reconocimiento de la
profesion en Colombia?

Bases de datos: Scopus, Cochrane; Pubmed
Afos: 2016- 2022
Idiomas: inglés, portugués y espariol
Paises: Latinoamérica

Articulos que no sean de libre acceso

Los datos se evaltan mediante la Matriz
PRISMA -y los resultados se registran en seccion
"Analisis de resultados”

Leidos los articulos y antes de llegar a las
estrategias, se identifica la importancia de informacién
registrada en los articulos que sustentan las
estrategias, se presentan 4 puntos:

1, Importancia de la profesion de la enfermeria

2, ¢ Como es visto el liderazgo desde la profesion de la
enfermeria?

3, Impacto que tiene el liderazgo en las acciones
realizadas por los profesionales de enfermeria

4, Estrategias identificadas en la literatura que pueden
ser aplicadas en Colombia.

El detalle de la informacioén se registra en la seccion
"Analisis de resultados”

De la revision de literatura se generan
reflexiones que se registran en la seccion "Propuesta
de solucion a la problematica"



Se discutieron los resultados para identificar las contribuciones a la enfermeria,

especialmente aplicando el liderazgo en la gestion y la administracion en la profesion.

Analisis de resultados

Se utiliza la Matriz Prisma para registrar la informacion relevante y se obtiene la

siguiente informacion cuantitativa:

Tabla 15 Estadistica PUBMED

CARATERISTICA DETALLE PUBMED

PAIS Brasil (20); México (1)

ARIO 2017 (1); 2018 (3); 2019 (3); 2020 (4); 2021 (5);
2022 (5)

IDIOMA Inglés - portugués (20); espafiol (1)

NO MENCIONA (5)
MENCIONA (16)
Limitaciones mencionadas:
* Alcance: Cantidad de participantes y/u organizaciones.

LIMITACIONES * Tiempo: Para dar respuesta a instrumentos y/o

aplicacion de instrumentos
*Instrumentos utilizados: Bases de datos limitadas;
herramientas no validadas en el pais y/o no "aplicables"
en el territorio.

NO MENCIONA (18)
MENCIONA (3) - CAPES Coordinacién de

FINANCIACION Perfeccionamiento de Personal de Educacién Superior.
Articulos Flores et al.,2022, Santos at el.,2021, Caveiédo
et al., 2018
ANALISIS: Documental (2); Revision literatura (5);
TIPO DE Ensayo teorico (2)
ESTUDIO INSTRUMENTOS: Entrevistas semiestructuradas (6);
Cuestionarios (6)
TIPO DE Liderazgo en general (11); Auténtico (5);
LIDERAZGO Transformacional (3); Carismatico (1); Situacional (1)

Fuente: Elaboracidon propia con base en herramienta de trabajo “Matriz PRISMA”



Leidos los articulos, y antes de enumerar las estrategias, es relevante
mencionar que los autores exponen en sus publicaciones varios puntos

relevantes que sustentan las estrategias implementadas.

Para efectos de analisis y discusion de los articulos que cumplen con las

condiciones se establecen 4 categorias a resaltar:

1.1.1. Importancia de la profesion de la enfermeria
1.1.2. ;Como es visto el liderazgo desde la profesion de la enfermeria?
1.1.3. Impacto que tiene el liderazgo en las acciones realizadas por los
profesionales de enfermeria
1.1.4. Estrategias identificadas en la literatura que pueden ser
aplicables en Colombia.
A continuacion, se comparte los principales resultados encontrados en los

articulos seleccionados:

Importancia de la profesién de la enfermeria

De la informacién revisada en la literatura se resalta describir la
importancia de la profesién de la enfermeria plasmando en sus articulos

palabras como:

La enfermeria es parte fundamental del equipo multiprofesional y se
destaca por su robusto desempefio en la Atencion Primaria en Salud (APS), que
tiene su practica dirigida para la atencioén integral. Almeida et al.,2022. Los
profesionales de enfermeria son fundamentales en la promocién de la asistencia

directa en los diferentes niveles de atencion y ciclos de la vida del ser humano,



ya que esta clase trabajadora tiene como producto elemental de su actuacion el
cuidado. Sin embargo, en el campo de actuacion del enfermero, el trabajo va

mas alla del cuidado directo, pues ese profesional debe aprender conocimientos,
habilidades y pericias que culminen en la gestidon de la asistencia o gestion del cuidado
aqui entendido como cuidado indirecto, 0 sea, acciones sistematicas que posibiliten
recursos y estrategias para el cuidado consciente, visando su mejor calidad. Oliveira et

al.,2018

Mientras tanto para Forte et al., 2018, el trabajo de enfermeria es muy peculiar y
esta influenciado por la organizacion de este trabajo y, en este proceso complejo y
dindmico, una diversidad de aspectos puede ser asociados a la causalidad de los
errores. El cuidado de la salud tiene algunas fuentes explicitas de error humano que
son bien conocidas, como la fatiga, las rutinas, las horas extras, la sobrecarga, la
rotacién de personal, entre otras. Ademas, el trabajo de salud y enfermeria comparte
las caracteristicas de variabilidad y simultaneidad entre produccion y consumo, propias
del sector servicios. Por tanto, se trata de un escenario lleno de retos y que necesita

ser analizado constantemente para garantizar la seguridad de usuarios y profesionales.

Almeida et al.,2022, expone que las enfermeras tienen una formacion académica
enfocada en las necesidades humanas y sociales. Sin embargo, la alta demanda, la
sobrecarga de actividades y la falta de recursos humanos ejemplifican las dificultades
encontradas por la categoria en el proceso de trabajo y para Dias et al., 2019, las
enfermeras son importantes en la planificacion, desarrollo, ejecucion y organizacion del
proceso de trabajo en salud, pero no son reconocidas por la sociedad. Este hecho

puede ser intensificado por la division social y técnica en el equipo de enfermeria



compuesto por profesionales con formacion y funciones diferentes, lo que
dificulta la delimitacion de roles y responsabilidades profesionales por parte de la

sociedad.

Castillo at el., 2021, reconoce que los lideres de enfermeria son actores
integrales no solo en la prestacion de atencion médica de calidad, sino también
en la excelencia operativa en diversos entornos de atencion meédica, ademas se
considera que el liderazgo juega un papel fundamental en la vida de las

enfermeras y requiere de lideres fuertes, coherentes y bien informados.

Oliveira et al.,2018 destaca que el trabajo de gestion de los enfermeros
no debe limitarse a reafirmar la estructura jerarquica tradicional del equipo de
enfermeria o fortalecer el punto de vista sin sentido entre gestion y asistencia, ya
que dificulta la comprension de la propia identidad de los enfermeros y agudiza
posibles problemas de relacién con el equipo. De esta forma, siendo parte
fundamental de todo el trabajo del enfermero., la gestion ejercida por este
profesional necesita subsidiar la gestion de diversos recursos necesarios para la
asistencia como conducta de equipo de trabajo movilizador, planificacion,

organizar y evaluar acciones de interés en el cuidado de enfermeria.

Para Maziero et al., 2020, La enfermera es responsable de supervisar la
prestacion de atencién al paciente. Para que esto sea adecuado, es necesario
desarrollar habilidades ya en la formacién de los trabajadores de la salud. Es
importante que los enfermeros actien en la toma de decisiones, en el

establecimiento de un proceso de comunicacién no verticalizado, en la gestion



de servicios, en el proceso de formacion continua de profesionales, asi como el

ejercicio del liderazgo.

En articulo de Algeri et al.,2022, se menciona que los enfermeros son
responsables de supervisar la prestacién de asistencia sanitaria, ademas son
esenciales en el proceso de toma de decisiones y el establecimiento de servicios de
comunicacion y gestion horizontales. De la misma forma son responsables de
empoderar al equipo para alcanzar las metas. Ademas, que las Enfermeras adquieran
un perfil diferenciado con mayor flexibilidad, repertorio ampliado de reconocimientos y
habilidades técnicas para atender los requerimientos de la institucion y de los

pacientes, para producir resultados de atencion en salud.

Para Backes at el., 2022, la enfermeria debe ser altamente organica, o sea,
innovadora, temporal y antiburocratica. Donde los lideres necesitan ser capaces no
solo de crear y participar en las decisiones de politica de salud, también debe ser

capaz de administrar a los miembros del equipo de salud en toda la organizacion.

Moraes at el., 2021, plasma que la tarea del enfermero como lider no es una
acciéon simple, ya que involucra la gestion compleja del equipo de trabajo en pro de una
asistencia mas eficaz al paciente, se puede concluir que el estudio de esta
competencia es cada vez mas necesario, para mapear como es el liderazgo ha
ocurrido en la practica clinica de las instituciones, y sus reflejos en la seguridad del
paciente y en la satisfaccion laboral, pues autores afirman que el ejercicio del liderazgo

puede influenciar en esos resultados.



En el analisis de Paim at el., 2021, los enfermeros tienen la
responsabilidad de la gestion de equipos y dispositivos médicos que implican
gestion de equipos y organizacion de procesos, puede ser una alternativa de un
lugar de pasantia que ofrece capacitacion de criticos y enfermeros reflexivos,
insertos en un contexto histérico social, guiados por principios éticos, y capaces
de intervenir en los problemas/situaciones/procesos de trabajo de enfermeria/

tecnologia de cuidado requeridos de la poblacion.

Mondini et al., 2020, registra que el enfermero, como coordinador del
equipo de enfermeria, realiza multiples actividades, entre ellas, ser lider. Es
responsable por el mantenimiento y desarrollo de los procesos de trabajo y de
atencion, buscando la calidad y seguridad de los profesionales y clientes, y la
satisfaccion en la atencion. Y para Castillo at el., 2021, los profesionales de
enfermeria que ocupan posiciones de liderazgo deben ser capaces de influir en
los mecanismos de adopcién de decisiones que establecen prioridades y asignar
recursos para la obtencion de la salud. Nogueira at el, 2021, plasman que la
creciente necesidad de servicios para atender las demandas globales
relacionadas con la salud y el papel estratégico que los enfermeros juegan en el
sistema de salud requieren que las organizaciones preparen una nueva
generacion de enfermeros, con capacidad para liderar equipos de alto
desempefio. Este proceso involucra la creacion de programas formales de

desarrollo de liderazgo y la preparacion de los enfermeros para asumir ese rol.

No solo dentro de la organizacion el profesional de enfermeria es

relevante, ya que en los articulos se exponen varias razones porque influyen en



el sector salud en la comunidad. Por ejemplo, Backes at el., 2022, expone que “El
sector salud, un sistema complejo, requiere lideres profesionales que estén dispuestos
a operar con imprevisibilidad, ambigiiedades y una complejidad creciente. En ese
contexto, el liderazgo deseado debe ser orientados sistémicamente para gestionar
procesos con agilidad, seguridad y calidad. En el sistema Unico de salud brasilefio,
construido sobre la concepcion sistémico - compleja, el liderazgo constituye un motor

para catalizar diferentes puntos de la red de atencion en salud.”

Ademas, Oliveira et al.,2018 reconoce que problemas en salud, dificultad de
acceso a los servicios de salud, baja resolucién y la mala calidad de asistencia son
problemas que necesitan ser gestionados. Por estas y otras razones, el equipo de
salud necesita estar capacitado para atender con precision las exigencias del trabajo
en un escenario lleno de adversidades, en especial la falta de recurso humanos y de
insumos (de amplia variabilidad tecnol6gica) necesarios para la asistencia.
Adicionalmente Oliveira et al., 2020, en su estudio menciona que, para la consolidacion
del modelo de Atencion primaria en salud, las acciones del enfermero son esenciales
para el desempefio de las competencias necesarias para la atencion integral y la
composiciéon del equipo de salud. Por lo tanto, el proceso del trabajo de enfermeria
tiene cinco dimensiones complementarias e interdependiente: Observar, gestionar,
investigar, ensefiar y participar politicamente. La dimensiones gerencial y asistencial

conforman la gestién del cuidado de enfermeria.

de Freitas et al., 2022, reconoce que historicamente las enfermeras han
desempeiiado un papel esencial en las grandes crisis a las que se han enfrentado la

humanidad, como guerras, catastrofes, epidemias y pandemias. Aunque su



posicionamiento frente a las luchas politicas puede, acomodado y muchas veces
apatico, estar relacionado con la composicion fragmentada de la categoria, con su
origen social, con la sobrecarga de funciones profesionales y domésticas que
muchas trabajadoras necesitan asumir, ademas de la relacion de trabajo dual
relativamente comun en la profesion. Dias et al., 2019. de Freitas et al., 2022,
reconoce que las enfermeras también desempefian un papel central
proporcionando educacion publica sobre la prevencion de enfermedades y

reduciendo la difusién de informacion errénea durante el brote.

Ferreira et al., 2020 expresa que la realidad de algunos servicios publicos
de salud tiene debilidades en la atencion a la poblacién y carece de enfermeros
con conocimientos, habilidades y actitudes para actuar como lideres, capaces de
contribuir constructivamente para alcanzar las metas y satisfacer las
necesidades de salud de los usuarios. Dias et al., 2019 habla sobre la dificultad
del reconocimiento social tiene que ver con la construccion de la enfermeria.
Tenemos al médico como referencia. La enfermeria no esta bien definida, el
objetivo de nuestra practica es el cuidado, y el cuidado es muy amplio, ligado al
hacer, no al trabajo de pensar y es su investigacion los participantes ven la
enfermeria como una categoria despolitizada y acomodada, sin comprender las
relaciones de poder existentes en los ambientes corporativos de actuacion
profesional. Ademas, la valoracion del profesional de enfermeria interfiere
directamente en su desempenio profesional, pues debido a la baja valoracién y

reconocimiento social, los salarios son mas bajos y las condiciones de trabajo



son inadecuada. Asi, se genera insatisfaccion laboral y desmotivacion, perjudicando la

calidad de la atencién y la salud de los trabajadores.

Para Dias et al., 2019, la despolitizacion de la enfermeria (en la vision de los
participantes) esta directamente relacionada con su composicion, origen histoérico -
social y herencia de funciones sociales de género. La relacion de género y baja
implicacion politica tiene un origen multicausal. Sumado a este analisis, se destaca el
caracter simbdlico de la participacion politica de las mujeres. En el mismo estudio se
plasma que el escenario actual de participacién femenina en los espacios de poder no
es el resultado de procesos individuales, sino de procesos de transformacién social,
pero todavia hay necesidad de mayores transformaciones ideoldgicas; que al analizar
la profesion de enfermeria, se debe tener en cuenta que el modelo biomédico y la
I6gica de organizacion de trabajo capitalista han tenido como resultado la
fragmentacion del cuerpo, la division y la jerarquizacion del trabajo. La enfermeria se
opone a este modelo, predicando la vision holistica del ser y la interdisciplinariedad
necesaria para garantizar la prestacion de un cuidado integral y eficiente. Por lo tanto,
se puede percibir el conflicto existente y la consecuente relacion de poder entre los
preceptos de la enfermeria y las demas profesiones. Oliveira et al.,2018 reflexiona
sobre que los constantes cambios sociales y epidemiolégicos imponen al sector salud
la necesidad de elaborar continuamente estrategias que permitan dar respuesta a
demandas de atencidn no pocas veces complejas. La responsabilidad de los recursos
humanos en este peculiar sector, ya que los profesionales de la salud estan a cargo de

las acciones operativas encaminadas a satisfacer las necesidades de los clientes.



Los autores resaltan es sus articulos la importancia que tienen el

liderazgo en los profesionales de la enfermeria, con las siguientes reflexiones:

Para Carrara et al., 2017, El desempefio y la eficiencia de los jefes de
enfermeria dependen de sus habilidades de comunicacion, del conocimiento de
los diferentes estilos de gestion y liderazgo y del ambiente organizacional. Es
ese aspecto, la comunicacién es una de las habilidades gerenciales
responsables por el éxito o el fracaso de las relaciones interpersonales en el
lugar de trabajo, ademas de ayudar a detectar problemas y planificar cambios.
Es importante que los enfermeros comprendan el proceso de liderazgo y
desarrollen las competencias necesarias, entre las que se encuentran la
comunicacion, las relaciones interpersonales y las habilidades clinicas y de toma

de decisiones, pare tener éxito en su existencia.

En el estudio de Nogueira et al., 2019, se menciona que los lideres de
enfermeria son generalmente promovidos en base a su conocimiento clinico y
eficacia de sus acciones y no por tener educacion formal de liderazgo y Moraes
at el., 2021 relaciona que el ultimo informe del grupo parlamentario
multipartidista sobre salud global, triple impacto de la enfermeria demostré que
la enfermeria necesita lideres calificados que animen a sus equipos a trabajar

con todo su potencial.

de Freitas et al., 2022, reconoces que los lideres enfermeros han
propuesto soluciones para gestionar mejor los retos de la pandemia, Sin
embargo, multiples factores influyen en la transposicién de las acciones desde el

nivel tactico al operativo. Sin embargo, para que los cuidados de enfermeria



sean eficaces, el trabajo articulado de los lideres de enfermeria debe estar en
consonancia con la mision, la vision y los valores institucionales, las
recomendaciones de los organismos reguladores nacionales e internacionales y las

pruebas cientificas.

En la revision realizada por Flores et al.,2022, se menciona que La Asociacion
Americana de Cuidados Criticos de Enfermeria (AACN) destaca que el liderazgo
auténtico es una de las seis competencias necesarias para crear ambientes de trabajo
saludables y promover resultados positivos para pacientes y enfermeros. Ademas, la
revision evidencia que hay una fuerte relacion entre los dominios del liderazgo
auténtico y la enfermeria, una vez que se incorpora la competencia de liderar como rol
de enfermero, quien debe organizar el trabajo y la gestion de personas, a través de
medios fisico, financieros, recursos materiales, ademas de conocimientos

administrativos, como planificacién, coordinacion, direccion y control.

Es importante mencionar que segun Paim at el., 2021, las directrices curriculares
Nacionales de Enfermeria contienen elementos que dan cuenta de un proceso de
ensefianza - aprendizaje innovador, en cuanto recomiendan una vision critica, reflexiva
y creativa del aprendizaje, en la que los estudiantes son considerados sujetos activos
en este proceso. Es este analisis se menciona también que los estudiantes buscan
influir y motivar al equipo en el que estan insertos son considerados y motivar al equipo
en el que estan insertos para lograr objetivos y metas que favorezcan la atencion de las
demandas de salud, solicitando estudiantes capaces de ser emprendedores, gestores y

lideres de equipo de Enfermeria y salud.



En la revision de Maziero et al., 2020, se menciona que el conocimiento
de como el liderazgo es capaz de marcar la diferencia en las relaciones de
enfermeria, o sea, no se conocen con exactitud los mecanismos capaces de
influir en resultados mas efectivos y sustentables... no existe teoria de
enfermeria definitiva capaz de orientar las mejores practicas para el cuidado de
enfermeria y proporcionar un ambiente de trabajo fructifero. Sin embargo, en el
contexto hospitalario, el liderazgo auténtico gana espacio en cuanto al
compromiso de los miembros del equipo a partir de la comprension de su rol
dentro de la institucion, haciendo que el clima sea propicio tanto para los lideres

como para los miembros del equipo.

Backes at el., 2022 En todo sistema de salud los enfermeros asumen un
liderazgo estratégico y prospectivo para alcanzar mejores niveles de salud y
alcanzar los objetivos de desarrollo sostenible. En el mismo ensayo Backes
menciona que los estudiosos han corroborado la necesidad de considerar
nuevos referentes para el apoyo del liderazgo. Esta perspectiva sistémico -
compleja trasciende el enfoque cartesiano de intervencion, en el que el lider
detentaba el poder y buscaba sacar el maximo provecho de sus subordinados,
con base en una estructura jerarquica lineal definida. En lugar de un flujo de
gobierno unilateral que enfatiza la linealidad y la previsibilidad, se crea un

movimiento circular y sinérgico para compartir ideas, experiencias y practicas.

En la revision de Flores et al.,2022, menciona que existe escasez de
lideres en el mercado laboral, evidenciando vacios en la docencia que ofrecen

las universidades, asi como fallas en la formacion en servicio, que debe invertir



en la introduccion de la ética organizacional, esencial para la formacion de lideres y por
tanto es necesario invertir en ensefianza de habilidades de gestion y liderazgo desde
los planes de estudio de pregrado y posgrado y mantenidos a lo largo de la vida

profesional.

Para Moraes at el., 2021, el enfermero debera asumir una postura que transmita
confianza y oriente las relaciones de trabajo considerando que liderar no es sélo
delegar tareas, sino también buscar un ambiente de trabajo que favorezca el desarrollo

profesional y personal de los miembros de su equipo.

Para Castillo at el., 2021, La falta de capacidad gerencial y de liderazgo en todos
los niveles del sistema de salud es citada con mayor frecuencia como un obstaculo
determinate para mejorar la calidad en la atencion, la expansion de los servicios de
salud y el logro de las metas del milenio. Y en la revision de Carrara et al., 2017
manifiesta que la competencia profesional es un foco de atencion actual entre los
enfermeros y que los equipos de enfermeria representan la mayoria de los recursos
humanos en las instituciones de salud, es especial en los hospitales, la movilizacién de
competencias entre estos profesionales puede influir significativamente en los

resultados, principalmente en términos de eficacia, calidad y costos de atencion.

Nogueira at el, 2021 menciona, los enfermeros que desempefian el papel de
lideres no reciben educacion formal en liderazgo. Aquellos con conocimiento clinicos y
eficacia comprobada en el proceso de atencién son promovidos y adquieren
habilidades de liderazgo sin apoyo. Esto no siempre garantiza su eficacia en el

desempeiio de este rol.



..Colmo es visto el liderazgo desde la profesion de la enfermeria?

El liderazgo no es un cargo, es una competencia. Maziero et al., 2020,
esta es una de las razones principales para desarrollar este trabajo y, por tanto,
es relevante consolidar y exponer lo que manifestaron los autores e
investigadores sobre el liderazgo. Empezaremos con los aportes mas

destacados sobre el liderazgo en general.

Para Mondini et al., 2020, el liderazgo es visto como una competencia y
habilidad administrativa dirigida al desarrollo y visién de metas e intervenciones
institucionales. Aunque se sabe que el liderazgo proviene de experiencias y

contextos personales, es posible desarrollarlo y mejorarlo.

Los autores comparten un resumen de como es visto el liderazgo a través

de tiempo:

1940: Liderazgo innato, ligado a la personalidad del individuo

1960: Liderazgo conductual, mientras que el liderazgo de contingencia o

situacional se desarroll6 entre 1960-1980.

1980: Liderazgo transformacional, carismatico y visionario.

Necesidad de un modelo basado en la teoria que identifique las variables
y las relaciones de construccion especificas que pueden guiar el desarrollo del
lider, sostenido por valores morales, éticos y la experiencia de vida del lider en

si misma. Multicomponente genuino liderazgo.



SIGLO XX: Liderazgo se ve como un proceso para influir en otros individuos,
ademas, de mejorar la relacion entre lider y seguidores, lo que se traduce en un mejor

desempefio y una mejor productividad.

Por otra parte, Backes at el., 2022, en su ensayo manifiesta que el liderazgo es
entendido como un proceso constructivo y disruptivo, ha asumido, a lo largo del tiempo,

diferentes concepciones y significados.

CAPITALISMO: Referentes del ejército, el clero y el feudo, con predominio de

las relaciones coercitivas.

REVOLUCION INDUSTRIAL: liderazgo mercenario, enfocandose en la

maximizacion de ganancias a cualquier costo.

TECNICO CIENTIFICO: caracteristicas de mayor centralidad e interactividad

entre los seguidores.

Ademas, Backes at el., 2022, comparte que el liderazgo puede/debe concebirse
como una herramienta inductiva para la (re)novacién y evolucion del sistema social.
Este proceso no se trata de un gran lider sino de lideres capaces de conectar a
personas y (re) recrear soluciones efectivas, duraderas y sostenibles. Por tanto, el lider
es entendido como persona, y el liderazgo es una funcion compartida entre lideres y
seguidores que asumen reciproca y colaborativamente, la dinamica evolutiva de una
causa comun. Para el autor, en la actualidad, el liderazgo se esta construyendo desde
una perspectiva sistémica - compleja, es decir, en la direccion de un pensamiento
interactivo y complementario, en el que el lider y el seguidor no se superponen, sino

gue ejercen funciones compartidas e interdependientes. El pensamiento complejo se



caracteriza, desde este punto de vista, por fenbmenos de aprendizaje que
surgen de una coleccion de objetos que interactian. Como fendémeno circular y
sistémico, el liderazgo dinamiza la evolucién del sistema al comprender la parte

en el todo y viceversa.

Backes at el., 2022, también expone que los lideres de enfermeria deben
ser capaces de crear y comunicar una vision para sus areas de responsabilidad
para lo que necesitan construir relaciones positivas con aquellos a quienes
lideran y adoptar planes y acciones para lograr objetivos mutuos para tener
éxito. La comunicacion debe ser frecuente y permanente, con un dialogo
bidireccional. debe haber llamado a la accion para garantizar que los lideres en
enfermeria en todos los niveles de gestion tengan no solo las habilidades y

experiencia para mover y liderar organizaciones.

Mientras tanto para Santos at el.,2021, El liderazgo no equivale a un
cargo o rol, sino a una competencia necesaria para el desarrollo, adecuacion y
mejora de los servicios que se ofrecen a la poblaciéon. Los autores consideran
necesario abordar el liderazgo de forma transversal, promoviéndolo en varios
escenarios de aprendizaje, desde el inicio de la carrera. Asi, en el estudio, se
amplia el conocimiento al respecto a partir de los conceptos de Peter Senge, a
través de las "cinco disciplinas de las organizaciones inteligentes" a saber: 1.
Dominio personal; 2 Modelos mentales; 3 vision compartida; 4 aprendizaje en
equipo; y 5 pensamiento sistémico. tales disciplinas se refieren a acciones

tedrico - metodoldgicas que posibilitan el desarrollo de habilidades de



aprendizaje. En la formacion de Enfermeria, los preceptos tedricos de Senge pueden

ser adaptados para la aplicacion del aprendizaje continuo del liderazgo.

Para Moraes at él., 2021, el concepto de liderazgo es multidimensional y
complejo. Los autores sefialan que es la "capacidad de influir en un grupo de personas
para la consecucion de metas y objetivos”; el ejercicio del liderazgo en enfermeria
influye en la organizacion del trabajo de atencion a la salud y se materializa en la
interaccion del equipo de enfermeria con el equipo. La literatura menciona el liderazgo
transaccional, el liderazgo transformacional, el liderazgo auténtico y el liderazgo de
coaching, siendo este ultimo guiado por un proceso de promocion y estimulacion del
aprendizaje, con orientacion practica para lograr metas relacionadas con el desarrollo
técnico y personal. Los autores reconoces que el modelo de liderazgo en Coaching se
destaca en el sector empresarial y viene ganando terreno en el area de la salud, tanto
en el &mbito privado como publico, ya que tiene como objetivo mejorar el desempefio
de los equipos de trabajo. Este modelo de liderazgo es visto como una estrategia
importante y como un motor para el desarrollo de competencias, asi como un estimulo
para el autoconocimiento de los seguidores, convirtiéndose asi en un acelerador de
resultados. Por tanto, "coaching leadership se considera una nueva direccion para las

organizaciones del sector salud e innovadora entre los enfermeros brasilefios.

Nogueira at el, 2021 resalta que el liderazgo es una competencia esencial para
los enfermeros, la evidencia apunta que la formacién académica no ha sido suficiente
para alcanzarlo; las organizaciones de salud prestan poca atencion al desarrollo del
liderazgo y la preparacion de los enfermeros para la sucesion del liderazgo es un

problema para enfrentar. Propone crear estrategias que garanticen una fuerza de



trabajo de enfermeria calificada para ocupar roles de liderazgo ya que la hay
evidencia que apunta a mejores practicas para el desarrollo del liderazgo en las

organizaciones.

En su andlisis, Paim at el., 2021, expone que el liderazgo tiene como
elementos orientadores que los estudiantes necesitan para desarrollar
habilidades relacionales que faciliten el conflicto, gestion, gestién de personas y
recursos, asi como proceso de toma de decisiones clinicas y gerenciales. Por lo
tanto, es necesario fomentar el desarrollo del liderazgo también durante el
proceso de formacion, para que los futuros enfermeros puedan estar mas
seguros y capacitados para ejercerlo. Expresa que el contenido curricular de
liderazgo requiere ser puesto en practica mediante actividades teodricas, tedrico
practicas y practicas, asi como mediante pasantias curriculares obligatorias,
dotando al futuro enfermero de la capacidad profesional para atender las
demandas y necesidades prevalentes y prioritarias de la poblacion, de acuerdo
con la realidad epidemiolégica de la regidn del pais, en concordancia con las
politicas publicas. Adicionalmente manifiestan que el liderazgo es una habilidad
esencial para las relaciones interpersonales y el trabajo en equipo, lo que debe
redundar en la motivacion de los estudiantes a nivel individual y colectivo para
asumir posiciones de liderazgo con compromiso, responsabilidad, talento,
empatia y capacidad de decision, comunicacién y gestionar de forma eficiente y

eficaz.

Para Nogueira et al., 2019 El liderazgo no se trata de posiciones, estatus

o privilegios, sino de un modelo a seguir por sus ejemplos morales y éticos. Asi,



el lider tiene la misién de formar seguidores, buscando el mejor desempefio colectivo
en la produccion de resultados. La sucesion de liderazgos es ahora un desafio en la
gestion del capital humano debido a la escasez de profesionales con los perfiles
necesarios para gestionar personas, considerando la diversidad de habilidades
requeridas en el contexto del mundo del trabajo. La ausencia de personas capaces de
suceder a los lideres limita el crecimiento y desarrollo de una organizacion. Para la
realizacion del proceso de sucesion de liderazgo, es necesario integrar, en la
planificacion estratégica, la definicion de competencias para la profesionalizacion de

estos futuro lideres.

Por otro lado, para Dias et al., 2019, El término empoderamiento, termino
relacionado con el liderazgo, es un concepto complejo que pasa por las areas de la
democracia, la participacion politica y la deliberacién siendo considerado un fendmeno
en el que las personas tienen control sobre los recursos, ya sean fisicos o simbdlicos.
En relacion a la poblacién femenina, el empoderamiento es una transformacién de los
valores y posiciones culturales de la sociedad, permitiendo asi a las mujeres salid de la
pobreza, tener acceso a la educacion, tener voz y autonomia social y con relacién a la
enfermeria, el empoderamiento resulta en innumerables conquistas desde ambientes
de trabajo mas seguros y mejores resultados en el cuidado, hasta contribuciones para
superar las adversidades inherentes al proceso de trabajo, adversidades que se han

profundizado con el advenimiento del neoliberalismo en la salud del sector.

Forte et al., 2018 resalta que el liderazgo juega un papel crucial en la defensa
del derecho de las personas a recibir cuidados de enfermeria de calidad,

especialmente cuando se trata de negligencia profesional. Los liderazgos de las



entidades representativas refuerzan la identificacion de los problemas
estructurales, como los déficits de plantilla, la sobrecarga y la falta de formacién
y educacion de los equipos. Para los autores los lideres de enfermeria juegan un
papel crucial en la divulgacion de noticias que involucran errores durante la
atencion, ya que pueden exponer un problema complejo, involucrando diferentes
mecanismos; la informacion proveniente de directivos y lideres ha sido muy
incipiente, ya que la mayoria de las noticias analizadas no tuvieron un
pronunciamiento en este sentido, lo que puede explicarse por la falta de espacio
por parte de los medios y por el temor a desenmascarar a las instituciones y los
profesionales de enfermeria. Otra carencia esta ligada a la cantidad de noticias
en las que no hubo posicionamiento de ningun liderazgo o representacion
profesional, dejando abiertas las diversas posibilidades de comprension del error
denunciado. Los limites considerados estan relacionados con la recopilacion de
datos que no consideran los reportajes de radio y television, y los materiales
dispuestos en internet, como los espacios de expresion de las organizaciones

representativas.

Finalmente, para Oliveira et al.,2018 el enfermero puede proporcionar
mejores condiciones de salud y de vida para la poblacion y, al mismo tiempo,
contribuir para su consolidacién en la gestion del cuidado. Entonces, el
liderazgo, la toma de decisiones y la planificacion para la mejor atencién son
competencias que sustentan la Practica avanzada de la Enfermeria (EPA).
Aunque las competencias citadas sean necesarias para el trabajo del enfermero,

0 no a través de una formacion superior, esta Ultima puede mediar su mayor



capacidad para decidir sobre los cuidados a gestionar porque la practica avanzada
exige un conocimiento amplio y profundo de una determinada realidad asistencial. EPA
puede tener caracter de gestion, por promover acciones de planificacion, organizacion
y evaluacion, deben ser mas fluidas e innovadoras para resolver problemas
relacionados con las exigencias de su ambito, es decir, dirigida a decisiones clinicas y
menos a alcanzar solo objetivos clinicos. Con la EPA se puede otorgar mayor
autonomia (mediada por conocimientos especificos, compromiso y evidencia basada
en la practica) a las decisiones sobre cuidados administrativos, que seguramente
necesitaran revisar los modelos de gestidon de los servicios de enfermeria hospitalarios.
Ademas, con EPA hay mejoras en el examen fisico de los usuarios, eleccion de plan
terapéutico, incluyendo prescripcion de medicamentos, en la hipotesis y/o en el cierre
del diagndstico de problemas de salud, en la planificacion de actividades multi
profesionales a través de gestion de casos y también promoviendo el liderazgo amplio

del enfermero hacia el equipo de salud.

Ademas de lo manifestado anteriormente, los autores plasmaron en los articulos
la relevancia para el estudio de algunos tipos de liderazgo: como lo son el liderazgo
auténtico, el liderazgo transformacional, el liderazgo carisméatico y el liderazgo

situacional.

Liderazgo Auténtico

Almeida et al.,2022 expone que el lider es un instrumento esencial para el buen
clima organizacional y la coordinacién del equipo. El liderazgo autentico ha surgido en
el &rea de la salud porque es un modelo de liderazgo capaz de brindar apertura y

transparencia en la gestion al equipo, con valorizacién de la moral, la ética y las



relaciones humanas; por lo tanto, el coordinador explora las potencialidades y
promueve el desarrollo de la capacidad psicologica positiva del grupo indiferentemente
se du rol asistencial (actividades clinicas) o enfermero senior (desarrolla las
actividades de administracion y liderazgo del equipo y es responsable

técnicamente del servicio de enfermeria)

Para Mondini et al., 2020 El liderazgo auténtico surge en las industrias y
grandes corporaciones con resultados positivos y mayor influencia en el
personal, con el consiguiente aumento de la productividad y desempefio laboral.
El lider autentico se define como "aquel que tiene conocimiento de si mismo,
conoce su comportamiento, sus valores morales, asi como el conocimiento de
las caracteristicas personales de los demas, y la preocupacion general por el
bienestar de todos" El profesional busca mantener un clima organizacional
positivo valorando las capacidades y estableciendo confianza, esperanza,
optimismo y resiliencia con el equipo. Para los autores es posible identificar al
lider auténtico por cuatro dimensiones; autoconciencia, transparencia, moral y
ética, y procesamiento equilibrado. La autoconciencia se refiere al conocimiento
gue tienen los lideres de sus fortalezas y debilidades, sus limitaciones y sus
defectos. La transparencia se trata de compartir informacion, sentimientos y
actitudes que involucran a lideres y subordinados. La perspectiva moral y ética
refleja el comportamiento de los lideres de acuerdo con las normas de conducta
moral interna sin verse involucrados por factores externos y mantenimiento un
alto estandar de conducta. El procesamiento equilibrado se refiere a la correcta

toma de decisiones después de escuchar las opiniones de sus seguidores.



Adicionalmente los autores expresan que el liderazgo puede dase en diferentes
categorias, es decir, en todos los ambitos niveles profesionales, se asume que el
liderazgo puede y debe ser un atributo de todos los miembros del equipo de

enfermeria, como ocurrio en el presente estudio.

Algeri et al.,2022 manifiesta que el liderazgo autentico influye positivamente en
los ambientes de trabajo ya que promueven la satisfaccion laboral e influyen
directamente en el compromiso laboral, los comportamientos, el desarrollo de la
ciudadania organizacional y la mejora del desempefio; predice que los lideres muestran
comportamientos auténticos reconocidos por los subordinados y la organizacion; un
lider auténtico contribuye al desarrollo de los empleados, promueve emociones

positivas y establece relaciones caracteristicas por ambientes de trabajo transparente.

Por otro lado, para Flores et al.,2022 el liderazgo autentico puede ser entendido
como un proceso relacionado con capacidades psicolégicas positivas en un ambiente
organizacional desarrollado, resultado comportamientos positivos para los
involucrados, el comportamiento de los lideres auténticos se basa en 4 dominios:
transparencia en las relaciones; perspectiva moral y ética; procesamiento equilibrado
de la informacion y autoconciencia. Un ambiente creado permite a los seguidores
expresar una autoexpresion sincera y auténtica, reduciendo las practicas negativas y
permitiendo que los lideres y seguidores trabajen juntos para la eficacia y éxito general

de la organizacion.

Finalmente, para Maziero et al., 2020 cada vez mas, el enfermero esta obligado
a tener un impacto en el cuidado a través de su comportamiento como lider. El lider

necesita desarrollar habilidades asistenciales y de gestion, siendo el liderazgo una



competencia esencial en la busqueda de mejores practicas organizacionales. La
teoria del liderazgo auténtico es definida por Avolio, Wa Lumbwa y Weber (2009)
COMOo un proceso que resulta en desemperfios positivos por parte de lideres 'y
seguidores, dando lugar al autodesarrollo. Los autores agregan que es
necesario examinar como se ve el liderazgo auténtico en diferente culturas y
situaciones, si se concibe como la base de un buen liderazgo, si es participativo,
inspirador y motivador. Sin embargo, el liderazgo auténtico fue introducido por

Fred Luthans y Bruce Avolio en 2003.
Liderazgo Transformacional

En el estudio de Ferreira et al., 2020, manifiestan que como competencia
gerencial, el liderazgo interfiere directamente en la satisfaccion profesional de
los enfermeros y del personal, con el fin de promover un ambiente de trabajo
saludable que dé visibilidad a la profesién y facilite la gestion del cuidado, se
necesitan profesionales capacitados para alcanzar metas en la promocion del
cuidado con calidad y priorizar la eficacia del trabajo, el proceso de gestion de

personas y la provision de recursos fisicos y materiales adecuados.

Los investigadores definen el liderazgo transformacional como un
conjunto de acciones transformadoras promovidas por el lider sobre sus
seguidores, con el fin de sensibilizar sobre la importancia de las actividades
realizadas y el trabajo bien hecho, actuando en defensa de la misién de la
institucion y el alcance de sus objetivos. Ademas, este modelo nos permite ver

las necesidades personales y profesionales de cada uno.



Los autores describen cuatro elementos que fundamentan el liderazgo

transformacional:

a) Influencia idealizada: los lideres transformacionales son modelos para seguir,
admirados y respetados por metas o aspectos conductuales idealizados. considerada
como confiable y descrita en términos del sentido de los valores, creencias y mision a

lograr, con altos estandares éticos y morales

b) motivacién inspiradora: se relaciona con la capacidad del lider para inspirar
confianza, motivacion y un sentido del propésito en sus seguidores. Requiere buenas

dores de comunicacion, optimismo para alcanzar la meta e ilusion.

c)Estimulacion intelectual: lider que fomenta y valora la creatividad, y fomenta la

participacion en la toma de decisiones y la autonomia

d) Consideracion individualizada: un lider que ve a las personas y sus

necesidades, tanto personales como profesionales, no solo como empleados.

El modelo permite crear oportunidades de aprendizaje y demuestra la

aceptacion de las diferencias individuales.

La perspectiva teédrica del liderazgo transformacional puede ser adoptada para

varios objetos de investigacion

Este liderazgo se caracteriza por el enfoque del enfermero como formador y el
desarrollo de competencias de los estudiantes, mediante la creacion de una cultura de
apoyo y el fomento de la creatividad, la motivacion y el comportamiento ético entre los

involucrados en el proceso de ensefanza - aprendizaje.



Por otro lado, para Oliveira et al., 2020 el liderazgo es una competencia
necesaria y exigida de los enfermeros, fundamental para la integracion
profesional, ya que influye en el equipo para realizar cuidados de enfermeria de
calidad. Se ha requerido liderazgo en las organizaciones de salud, pasando de
un modelo jerarquico y tradicional al trabajo en equipo, con unidades
semiauténomas, tomandose indispensable el papel del enfermero, por ser el
miembro del equipo que privilegia los intereses colectivos y ofrece un cuidado

seguro del paciente.

El liderazgo transformacional se presenta como un estilo de liderazgo
centrado en la calidad de la atencién a la salud prestada por la enfermeria,
especialmente en la gestion, la educacion y el cuidado, corroborando las

expectativas de la ESF (Estrategia de Salud de la Familia).

Las caracteristicas clave de este modelo es el empoderamiento de los
miembros del equipo, con una relacion motivacional entre lider y seguidor, que
permite lograr soluciones conjuntas y un ambiente de trabajo interpersonal
positivo, contribuyendo a bajas tasas de rotacién, mayor productividad y

satisfaccion de los empleados.

Algunas barreras dificultan el liderazgo del enfermero en el contexto de la
ESF, tales como: modelo biomédico de salud, relacion vertical e impersonal con
los usuarios, familias y personal, exclusion de los usuarios en la construccién de
las actividades gerenciales y el trabajo del enfermero con base en los modelos

clasicos de administracion.



Para los enfermeros que actian en ESF, las concepciones de liderazgo estan
influenciadas por los diversos roles que ejercen en la forma en que lo lideres
enfermeros desempefian su rol. Asi, fue posible captar los desafios en el ejercicio del
liderazgo en el proceso de trabajo y las debilidades que subyacen a este hallazgo. Se
destaca la similitud en la percepcion del enfermero sobre ser lider, siendo el trabajo en
equipo el facilitador central para su desempefio. Los desafios incluyen la superposicion
de asistencia y gestion del proceso de trabajo y cuestiones politicas, como las
demandas de gestion, que interfieren con el establecimiento de un liderazgo

transformacional.

Finalmente, en la revision de literatura de Carrara et al., 2017, los autores
manifiestan que las organizaciones de salud necesitan coordinacién, los servicios
requieren liderazgo y los equipo requieren supervision, lo que exige el desarrollo de
lideres en estas organizaciones y la adopcién de comportamientos de liderazgo, como
iniciativa, defensa del punto de vista, compromiso con el trabajo y motivacion del

equipo.

Es valido aclarar que el ambiente donde actta un lider puede modificar sus
acciones; un ejemplo son las politicas organizacionales que determinan las reglas a

seguir, porque limitan la forma en que se ejecuta el liderazgo.

Las crecientes exigencias de productividad y calidad amplian los requisitos de
calificacién de los trabajadores en un mercado laboral inestable y flexible y hacen la
implementacion de modelos de formacién y gestién basados en competencias

profesionales mas generalizados



Un buen lider debe presentar un conjunto de caracteristicas, entre las que
se destacan la vision, la competencia, la capacidad de comunicacion y
resoluciéon de problemas, la capacidad de decision, la planificacion, la estabilidad
emocional y el buen relacionamiento con el equipo. Sin embargo, el liderazgo
desarrollado por una enfermera requiere un plan de desarrollo individual que
incluye conocimientos, habilidades, actitudes y valores para la practica de sus

competencias.

Con el liderazgo transformacional la relacion entre el lider y equipo es

inspiradora, y se sabe que los lideres identifican potencial en sus seguidores.
Liderazgo carismatico

Es en la revision de literatura de Moura et al.,2019 es donde se menciona

el liderazgo carismatico

El conocimiento incorpord una vision mas amplia y flexible, de las
relaciones laborales, requiriendo cursos y capacitaciones para incorporar nuevas

habilidades, como el liderazgo.

La transicién de modelos rigidos y jerarquizados a modelos basados en la
flexibilidad y la democracia requieren ambientes de discusién colectiva y
cambios en el espiritu empresarial de los profesionales y las caracteristicas
relacionales para gestionar el cuidado y ejercer su liderazgo, con el fin de

calificar el cuidado e impulsar mejoras institucionales.

El liderazgo en enfermeria se refiere a la capacidad de influir en el equipo,

para que juntos alcancen metas compartidas, observando como idea central la



satisfaccion de las necesidades de salud de los pacientes y sus familias. Los buenos
lideres pueden construir relaciones de confianza porque conocen las habilidades y
motivaciones de los miembros de su equipo y promueven ambientes de trabajo mas
saludables que favorecen la seguridad del paciente y mejoran la calidad de la atencion.
Ademas, los lideres deben adaptarse a diferentes situaciones, identificar las mejores
estrategias para ser implementadas en su grupo y analizar a sus seguidores y el

contexto en el que estan insertos, creando los medios para realizar su trabajo.

Dada la flexibilidad del liderazgo, los lideres pueden adoptar diferentes estilos y
teorias de liderazgo si es necesario, ya que las enfermeras se enfrentan a diversas
situaciones todos los dias y no tienen un estilo particular que pueda adaptarse a todas
las situaciones. Por lo tanto, los enfermeros deben ser flexibles en sus estilos de

liderazgo y adaptarlos a las diferentes circunstancias.

Entre los diferentes estilos de liderazgo, el liderazgo carismatico, propuesto por
el investigador Robert House, tiene un enfoque en los efectos del lider sobre los
valores, las emociones, las motivaciones y la autoestima. El autor formul6 una serie de
hipotesis sobre las caracteristicas y comportamientos de los lideres carismaticos son
participes activos, o sea, colaboran activamente para mejorar el ambiente de trabajo,

incluso ejerciendo su influencia para tales fines.

Un estudio sobre el auto concepto, la teoria del liderazgo implicito y las
preferencias de liderazgo de los seguidores reportd que los lideres carismaticos tienen
altas expectativas en términos de desempenio, confian en las habilidades de sus
seguidores para lograr las metas, toman riesgos al oponerse al estatus quo y enfatizan

una vision de colectivo, identidad.



Liderazgo situacional

En el estudio de Castillo at el., 2021 los autores manifiestan que se
requieren lideres preparados, capaces de asumir el rol correspondiente, influir
en sus seguidores (personas responsables del cuidado directo de los pacientes)
propiciar conductas y comportamientos del personal de salud. Estas condiciones
son fundamentales para que la practica en enfermeria pueda transitar hacia un
liderazgo con comportamiento favorable y participativo que genera un clima
laboral, que facilite el trabajo en equipo, de buena comunicacion, respeto y
autonomia en equipo, haciendo de esta forma participe a su personal en las

decisiones, para una practica de gestion humanizada y de calidad.

El modelo de liderazgo situacional propuesto por Hersey & Kenneth H
Blanchard, identificado como la Teoria de Liderazgo Situacional, parte del
principio basico de que el lider debe adecuarse a la situacion que prevalece en
la organizacion, es decir, si la situacién cambia, el lider debe ser capaz de
cambiar y adaptarse a esta nueva situacion para poder alcanzar las metas y los

objetivos que se han planteado.

Este estilo de liderazgo se define como el proceso de influir en las
actividades de un individuo o un grupo en los esfuerzos hacia el logro de metas
en una situacién data, concediendo especial relevancia a la situacion donde

cada lider puede tener un estilo preferido.

Este modelo implica una integracién de dos dimensiones, conducta de

tarea o relacidon segun las diferentes situaciones vivenciadas. la primera se



refiere a la comunicacion que hace el lider a sus seguidores en forma detallada
referente a las tareas que se han de desarrollar, indicando especificaciones que

no dejan lugar a duda. La segunda se refiere a la comunicacion bilateral, para otorgar
apoyo no solo referente a la tarea encomendada, sino también de situaciones
personales emocionales, de salud y de comunicacion entre comparieros, pues el lider

escucha, guia y apoya a sus seguidores.

Impacto gue tiene el liderazgo en las acciones realizadas por los profesionales

de enfermeria

Tabla 16 Impacto del liderazgo en enfermeria

IMPACTO DETALLE

Los comportamientos de lideres auténticos ayudas a
las enfermeras novatas a encontrar significado en sus
trabajos al tiempo que fomentan su compromiso con la
organizacioén. (Algeri et al.,2022)
*Existe evidencia de la influencia positiva del liderazgo
auténtico en la satisfaccion laboral, como el aumento del
optimismo de los seguidores a través de emociones
positivas, aumento del optimismo de los trabajadores a

l(;gr;rp;rlo/mlso través de la identificacion personal, e influencia del
) . liderazgo auténtico en aumento de la confianza, la
satisfaccion - .
esperanza, el optimismo y la resiliencia. (Flores et al.,2022)
laboral /
. (Moraes at el., 2021)
compromiso

**Cuanto mas implementa el enfermero las dimensiones del
liderazgo de coaching, mas satisfechos estaran los
profesionales con su trabajo. (Santos at el.,2021)

*** Un estudio sustenta el vinculo entre el liderazgo
autentico, el compromiso en el trabajo y la satisfaccion
labora, de modo que cuando las enfermeras recién
graduadas son guiadas por tutores demuestran altos niveles
de autenticidad, se sientes mas comprometidos en el
trabajo y mas satisfechas. (Maziero et al., 2020)

organizacional



Ambiente de
trabajo saludable

Intencion de
dejar el trabajo y
agotamiento
mental

Los lideres auténticos estan anclados en sus valores
internos centrales y un profundo sentido de si mismos,
saben donde estan y qué temas son los mas importantes.
Sus relaciones positivas con los empleados conducen a
resultados individuales y organizaciones positivas, creando
un ambiente de trabajo saludable. (Algeri et al.,2022)

* Se crea un ambiente de trabajo que permite a los
subordinados tener autoexpresion sincera y auténtica,
reduciendo diversas practicas negativas y posibilitando que
lideres y seguidores trabajen juntos para la eficacia y el
éxito en general de la organizacion. (Flores et al.,2022)
**La comunicacion eficaz contribuye a reducir el estrés,
promover el bienestar del equipo y mejorar la calidad de
vida de los trabajadores, ademas de mejorar la calidad del
paciente. (Moraes at el., 2021)

*** E| rol de un lider transformacional es capaz de cambiar
el ambiente de trabajo en sus diversos escenarios y
situaciones. Los lideres transformacionales se caracterizan
como visionarios y estrategas por su capacidad de cautivar
y emocionar al equipo y de organizar el trabajo. (Ferreira et
al., 2020)

Los lideres auténticos facilitan el desarrollo de la
identificacion personal y organizacional de los enfermeros,
son mas propensos a presentar autoeficacia en el
afrontamiento ocupacional, lo que reduce las intenciones de
renunciar a su trabajo. El liderazgo auténtico modera la
relacion entre la practica y la intension de rotacion mediada
por el agotamiento fisico y mental, ayuda a disminuir la
intension de dejar sus trabajos y el Burnout. (Algeri et
al.,2022)

*Cuando el lider tiene habilidades de "transparencia en las
relaciones” "procesamiento equilibrado” y "autoconciencia”,
el equipo reduce el indice de desilusion en el trabajo, lo que
incrementa la motivacion y el compromiso de los
profesionales, lo que se traduce en una mejora del
rendimiento y la productividad del equipo, la experiencia del
paciente y la seguridad. (Almeida et al.,2022)

** Empoderar y recibir influencia esta relacionado con la
participacion de los seguidores en la gestion y con la
distribucion de responsabilidades para alcanzar resultados
mas favorables. La actuacion del enfermero se vuelve mas
significativa para el equipo cuando las decisiones son
tomadas en conjunto, pues de esta forma, los seguidores se
sientes mas valorados y en consecuencia mas satisfechos y
motivados para el desarrollo del trabajo. (Moraes at el.,
2021)



Beneficios
Académicos /
gestién
conocimiento

***E| liderazgo transformacional favorece la implicacion de
los empleados en el cumplimiento de la misioén propuesta
para el colectivo, motivados mas alla de los intereses
individuales. En ese sentido, el interés es fomentado por
cambios en la cultura de la organizacién que tengan como
objetivo potenciar las acciones y brindar mayor seguridad
en la toma de decisiones. (Ferreira et al., 2020)
****¥_anzoni y Meirelles (2011) ven una tendencia hacia el
liderazgo auténtico y participativo, ya que, para los autores
las organizaciones que presentan un liderazgo sélido tienen
mayor vinculo y menor rotacion de empleados, menos
conflictos, mayor involucramiento de las personas en el
proceso de trabajo, y mejor aprovechamiento de los
recursos en la busqueda de mejores resultados en salud.
(Carrara et al., 2017)

****|_a mayoria de los estudios apuntan al liderazgo
transformacional como el gran mediador de los aspectos
relacionados con la salud de los subordinados,
especialmente la calidad del suefio, el bienestar y la
satisfaccion en el trabajo. Al mismo tiempo, el liderazgo de
servicio se destacd como una influencia significativa en la
satisfaccion en el trabajo, y el liderazgo auténtico se
encontré positivo en cuanto a su contribucién para prevenir
dafios a la salud mental, principalmente los causados por el
sindrome de burnout. (Maziero et al., 2020)

La mayoria de las investigaciones se observa que
predominan las relaciones y mediaciones de auténtico
liderazgo con factores positivos, como confianza, optimismo
académico, intensién permanencia en el trabajo,
responsabilidad, habilidades cognitivas, personalidad,
creatividad, entre otros. (Flores et al.,2022)

* Construccion de nuevos conocimientos mas relevantes y
Gtiles, conocimientos que puedan ayudar en la (re)
formulacion de nuevas propuestas de desarrollo mas
flexibles, criticas y capaces, auto (re) organizarse.
Desarrollar una nueva de pensar el liderazgo a la luz del
pensamiento sistémico complejo. (Backes at el., 2022)

** Se considera fundamental insertar la ensefianza del
liderazgo desde el primer semestre, en un esfuerzo de
desarrollarlo de manera temprana y efectiva, valorando la
madurez de los estudiantes para comprenderlo y mejorarlo
durante el curso. Asimismo, preparar y motivar a los
docentes ya que puede ser una estrategia para lograr el
cambio. (Santos at el.,2021)

*** | os beneficios de la implementacién de la sucesion
mencionados en la literatura, se destacan: la posibilidad de



Desarrollo de
capacidades

aumentar la autopercepcion de liderazgo y la competencia
gerencial de los enfermeros; fomento del desarrollo
personal y profesional para favorecer la continuidad del
liderazgo, y apoyo a la progresién profesional. (Nogueira at
el, 2021)

El éxito o fracaso del liderazgo esta determinado por
la calidad de las interacciones entre los miembros y los
subsistemas, por la capacidad de construir relaciones
prospectivas y por la adopcion de acciones estratégicas
colectivas, duraderas y sostenibles. (Backes at el., 2022)

* La ensefianza de liderazgo fomenta la accion critica
durante la mejora de las competencias y habilidades, como
la toma de decisiones, la resiliencia y la confianza a través
de una fuerza de trabajo con alto nivel de inteligencia
emocional. El objetivo es preparar futuros profesionales
capaces de asumir comportamientos, habilidades y
actitudes acordes con los principios morales, culturales y
econdémicos requeridos por la sociedad, frente a las
diversas influencias externas sufridas en el desemperio de
su trabajo. (Santos at el.,2021)

**Las dimensiones del proceso de coaching incluyen
comunicacién, brindar y recibir retroalimentacion,
empoderar y ejercer influencia, y brindar apoyo al equipo
para obtener resultados conjuntos. estos son aspectos que
se reflejan en las competencias requerida para el ejercicio
del enfermero lider. (Moraes at el., 2021)

*** | iderar en enfermeria significa estar preparado para
trabajar frecuentemente con la diversidad y los
contratiempos, siendo necesaria la serenidad para
mantener la escucha y el proceso de comunicacion asertiva
y eficaz, ya que las personas imprimen su individualidad en
lo que hacen. Al liderazgo se atribuyen reflexiones y
criticidad al aprendizaje, convirtiéndose en el eje de las
acciones, preparando a los profesionales como lideres de
innovacion, creatividad y sensibilidad. (Paim at el., 2021)
**** Estudio han demostrado la relevancia del Liderazgo
Transformacional ejercido por enfermeros ya que permite
sumar y desarrollar habilidades esenciales para el
fortalecimiento del profesional y de la institucion, con
resultados positivos en el compromiso y satisfaccion del
equipo y sus pacientes. (Ferreira et al., 2020)

**xx% E| lider cuando se compromete y se integra
efectivamente a las actividades del equipo, favorece el
sentimiento de cooperacion y mejora las relaciones
interpersonales, lo que consecuentemente contribuye a
reducir conflictos, aumentar confianza y crear un ambiente



Productividad
organizacional

saludable.(Moura et al.,2019)

*rxexxxE| liderazgo implica compromiso, responsabilidad,
empatia, toma de decisiones, comunicacion y gestion de
manera eficaz y eficiente. De acuerdo con esta perspectiva,
el estudiante con formacion en liderazgo presenta mas
posibilidades de éxito y promocién profesional. Ademas, las
escuelas de enfermeria deben, por lo tanto, invertir en la
formacién de profesionales preparados para tratar equipos
gue desempefian roles de liderazgo de manera eficiente,
asegurando la calidad de la atencién brindada a los
pacientes. Los lideres carismaticos a menudo se describen
como facilitadores del cambio y la comunicacion en la vision
y las expectativas de alto rendimiento, Este estilo de
liderazgo ha sido util especialmente en tiempos de crisis y
cambio.

El aprendizaje continuo produce profesionales
auténomos, activos, eficaces y sintonizados con los
procesos, lo que favorece la minimizacion de errores,
mejora la toma de decisiones y la resolutivita de las
acciones, ademas, de contribuir a la oferta asistencial.
(Santos at el.,2021)

* Los estudios de liderazgo en coaching traen una
metodologia innovadora que propone una evaluacion
correlacional de la percepcion de liderazgo entre lideres y
seguidores. Los resultados muestran que el ejercicio de
este modelo de liderazgo trae mejoras significativas para
aumentar la productividad e incluso la voluntad de
cooperacion entre el enfermero y técnicos de enfermeria y
la busqueda de profesionales y desarrollo profesional.
(Moraes at el., 2021)

** El liderazgo carismatico transforma los auto conceptos de
un seguidor y logra sus resultados motivacionales a través
de al menos 4 mecanismos: cambia las percepciones del
seguidor sobre la naturaleza del trabajo; ofrece una
atractiva vision de futuro; promueve el desarrollo de una
profunda identidad colectiva entre los seguidores; y
aumenta la autoeficacia tanto individual como colectiva.
(Moura et al.,2019)



Calidad en la
atencion

Habilidades
individuales

Los investigadores han demostrado una relacion
entre los modelos contemporaneos de liderazgo y mejores
resultados en cuanto a la seguridad del paciente y la
satisfaccion de los trabajadores, factores que pueden
contribuir para la mejora de la calidad de la atencion.
(Moraes at el., 2021)

*Los enfermeros que ven a su lider como autoconsciente,
transparente, ético e incluyente del equipo en la toma de
decisiones perciben su trabajo apoyo, informacion, recursos
y oportunidades de aprendizaje y crecimiento y,
consecuente, mayor apoyo a la practica profesional como
autonomia, control sobre la practica y colaboracion entre
meédico y enfermera; influyendo en la calidad de atencién al
paciente y en la satisfaccion laboral de los enfermeros.
(Maziero et al., 2020)

**Planificacion de sucesion y desarrollo de liderazgo,
permitir la formacién de un cuadro de enfermeras
capacitadas ser sucesores potenciales, posibilitando asi la
continuidad del liderazgo. También mejora el ambiente de
trabajo, la atencion al paciente y la satisfaccion de los
enfermeros, siendo crucial para el futuro de la profesion de
la enfermeria. (Nogueira et al., 2019)

***_A informacidn proporcionada por los diarios se
caracteriz6 como un llamado de ayuda, con el fin de dar
mayor visibilidad a los problemas estructurales y de
organizacion del trabajo. (hacinamiento de pacientes, falta
de personal calificado para la atencion; falta de supervision
gue puede estar relacionada con problemas de personal)
Forte et al., 2018

Es relevante el ejercicio del liderazgo para promover
cambios que favorezcan el respeto y reconocimiento
necesarios para un liderazgo efectivo y adecuado. El lider
se caracteriza por su comportamiento moral y ético,
accesible, empatico, motivador e inspirador, comprensible a
las necesidades de los demas y enfocado en la misién de la
organizacion. Cuando un lider favorece el didlogo y tiene
una relacion empatica con el puesto de los empleados,
puede motivar e inspirar al equipo, con el fin de crear un
vinculo de confianza con sus acciones y decisiones, ya que
creen en una escucha, ensefianza y ayuda con lo que se
necesita. El lider proactivo tiende a estimular en los
empleados el sentido de gratitud, compafierismo, respeto y
confianza, preceptos preconizados por Bass sobre el
liderazgo transformacional.

Una relacion interpersonal basada en la confianza y el
respecto a través del ejemplo y el didlogo del lider,



situaciones que exigen que el lider sea en esencia
carismatico, capaz de influir y entusiasmar a un equipo.
(Ferreira et al., 2020)

*También es importante destacar que el enfermero lider
puede generar eficiencia en la actuaciéon del equipo de
salud y de enfermeria, promoviendo una practica critica,
reflexiva y participativa, y mejorando la satisfaccion de los
pacientes, de los profesionales y de la institucion. (Moura et
al.,2019)

**Los estudios de caso son un puente entre la teoriay la
practica, y entre el aula y el lugar de trabajo, ademas
incentivar a los estudiantes a ser responsables de su propio
aprendizaje porque se requiere que busquen argumentos
con base cientifica para la discusion. (Caveido et al., 2018)

Estrateqias identificadas en la literatura que pueden ser aplicables en Colombia.

De los articulos seleccionados se pudieron identificar varias estrategias que se

resumen a continuacion:

Tabla 17 Estrategias de liderazgo

ESTRATEGIA

DETALLE
Permite descubrir su yo autentico

CURSO DE LIDERAZGO  Aprender competencias de liderazgo (Flores et

CURSO DE LIDERAZGO

CURSO DE LIDERAZGO

al.,2022)

Aprendizaje efectivo basado en los cuatro pilares de la
educacion:

1. aprender a comprender a través de una
deconstruccion del saber y reinvencion del
pensamiento.

2 aprender a hacer adquiriendo habilidades laborales
3 aprender a vivir juntos y con los demas, que se
refiere a las relaciones interpersonales de participacion
y cooperacion.

4 aprender a ser, es decir en el sentido del hombre y
su integralidad, complejidad y diversidad. (Santos at
el.,2021)

Las enfermeras en el presente estudio no
estaban capacitadas para el liderazgo de coaching.
Considerando que este modelo permite el desarrollo
profesional, se recomienda que el tema sea abordado
desde el curso de pregrado, ya que la enfermeria
profesién dinamica y desafiante, exige lideres que



CURSO DE LIDERAZGO

CURSO DE LIDERAZGO

CURSO DE LIDERAZGO

CURSO DE LIDERAZGO

ENCUENTROS
ACADEMICOS

INSTRUMENTOS DE
MEDICION

involucren e inspiren a sus seguidores. (Moraes at el.,
2021)

METODOLOGIAS ACTIVAS. La leccion
dialogada permite la posibilidad de convertir una mera
clase de transmision de conocimientos en una clase
en la que el estudiante tendréa la oportunidad de
mostrar sus conocimientos previos, asociarlos a la
informacion traida por el profesor y finalmente
construir una relacion entre conocimiento y
experiencia, posibilitando asi la emergencia de
interrogantes. (Caveiao et al., 2018)

Educar permanentemente al personal e instituir
una cultura de seguridad que promueva diariamente
buenas practicas, que se aleje completamente de las
acciones punitivas... La literatura es amplia al afirmar
gue las conductas practicadas por las instituciones de
salud al atender errores deben estar dirigidas a la
educacion de sus profesionales y a la revision de los
procesos de atencion. (Forte et al., 2018)

El liderazgo deber ser incluido en los cursos de
enfermeria, capacitando a los profesionales para
liderar en diferentes procesos de salud. (Moura et
al.,2019)

Educacion permanente de los profesionales de
salud para motivarlos a producir salud en el modelo.
La gestion del cuidado es un proceso colectivo y aun
siendo exclusivo de los enfermeros, depende de la
accion integradora de todo el equipo. (Oliveira et al.,
2020)

Desarrollar foros, congresos, simposios, entre
otros encuentros, participar en la formulacion de
lineamientos curriculares para la formacion en
enfermeria, ademas de publicar cartas con su
posicionamiento politico, incidiendo en importantes
decisiones politicas. (Dias et al., 2019)

1, Caracteristicas sociodemograficas: edad,
sexo, estado civil, tiempo de formacion, nivel
educativo, puesto de trabajo y tiempo de actuacion en
puesto de trabajo y en esa unidad.

2 escala de caracterizacion de burnout (agotamiento,
deshumanizacion y decepcion en el trabajo) Tamoyo
20009.

3 cuestionario de liderazgo autentico. Aplicada al lider



INSTRUMENTOS DE
MEDICION

INSTRUMENTOS DE
MEDICION

INSTRUMENTOS DE
MEDICION

INSTRUMENTOS DE
MEDICION

INTERVENSIONES

INTERVENSIONES

INTERVENSIONES

y otra al subordinado (transparencia en las relaciones,
perspectiva moral y ética, procesamiento equilibrado
de la informacion y autoconciencia)

4. Capital psicologico (autoeficacia, confianza,
optimismo, esperanza y resiliencia) (Almeida et
al.,2022)

Cuestionario de liderazgo autentico. (Mondini et
al., 2020)

Aplicacion de instrumentos de evaluacion de
liderazgo simplificados y objetivos permite evaluar los
estilos, modelos y teorias de liderazgo mas comunes
en las instituciones de salud. (Carrara et al., 2017)

Entrevistas con preguntas apreciativas por cada
uno de los aspectos para provocar cambios en las
personas, incentivandolas a pensar, discutir y hablar
sobre lo que se propone y, en consecuencia,
vislumbrar el futuro por construir. (Nogueira at el,
2021)

Entrevista por preguntas orientadores - etapa 1.
(Oliveira et al., 2020)

Intervenciones para construir capital psicologico
como una oportunidad de crecimiento personal y
profesional, algo que colaborara con los profesionales
de la salud involucrados, ya sea para la seguridad del
paciente o la retencion de la fuerza laboral.

Es importante propiciar momentos de intercambio
entre enfermeros con alto capital psicoldgico para
compartir sus experiencias de manejo de estresores
laborales o sentimientos negativos para ayudar a otros
profesionales a aumentar sus niveles de capital
psicolégico para que las posibilidades de estresores
disminuyan. (Almeida et al.,2022)

El estudio se realiza desde el pensamiento
sistémico complejo, que se materializa reinventar,
cuestionar y tejer las experiencias vividas en el
aprender, ensefar, investigar, liderar y cuidar la salud.
Reevaluacion radical de las cualidades y habilidades
necesarias para que los lideres de enfermeria hagan
avanzar la profesion hacia el siglo XXII y mas alla.
(Backes at el., 2022)

Hay varias formas de ayudar en los programas
de desarrollo de liderazgo: organizacion de estrategias
gue permiten el intercambio de experiencias y la
inmersion de roles de liderazgo, definicion de roles,
descripciones de puestos y expectativas, mapeo de



INTERVENSIONES

INTERVERSIONES

INTERVENSIONES

carrera, y sélidos programas de mentiria. (Nogueira at
el, 2021)

Abordar el problema de los errores de atencion
requiere una discusion efectiva que aborde las
acciones relacionadas con la formacion de los
profesionales de enfermeria, las condiciones de
trabajo a las que estos profesionales estan expuestos
en el dia a dia de las instituciones de salud, y la forma
en que intervienen los gestores de las instituciones y
los representantes de la profesion para garantizar la
calidad y seguridad en el ejercicio profesional de la
enfermeria. (Forte et al., 2018)

"OTRA" defender los intereses y los derechos
profesionales de la enfermeria, dando voz al
trabajador frente a su empleador. Preocupando por
sus condiciones sociales de los trabajadores y actia a
través de reuniones de base, negociaciones, huelgas y
actos para exigir soluciones a los problemas que vive
la enfermeria.

Actividades junto con las universidades para acercarse
al futuro profesional, otorgandoles un espacio de
bdsqueda de apoyo y discusion, asi como la
impugnacién de convocatorias para puestos de
servicio publico y procesos selectivos cuando tienen
salarios inferiores al promedio o incompatibles, carga
de trabajo con el mercado laboral, en definitiva,
promover acciones de valoracién y reconocimiento de
la enfermeria. (Dias et al., 2019)

Intervencion accién para provocar cambios -
etapa 2 (lugar facil acceso, duracion promedio de 2
horas, grupo homogéneo)

ENCUENTRO

* Lectura de textos referidos sobre liderazgo,

* reconocimiento situaciones problematicas sobre la
practica laboral de los enfermeros y su discusion en
pequefios grupos.

* a partir de caso hipotético cada grupo reflexion6
sobre las acciones e intervenciones frente a los
problemas identificados.

Construccion de un concepto de liderazgo
transformacional y se discute la aplicabilidad en sus
realidades. Se realiza evaluacion de dos partes
Evaluacion con escala Likert 4 criterios (muy bueno,
bueno, regular, malo) 10 atributos (objetivos,
importancia para el desempefio profesional,
importancia para la formacion, contenido, metodologia,
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PLAN DE SUCESION

relacion grupal, conocimiento de los investigadores,
motivacion de los investigadores, posibilidad de
reorientacion de los encuentros y dedicacion del
participante)

Resultados de la primera etapa, alineados con los
intereses de los participantes, la intervencion - accion
fue disefiada para problematizar las concepciones y
practicas ejercidas en torno al liderazgo de enfermeros
en el contexto de la ESF. (Oliveira et al., 2020)

Desarrollar investigaciones robustas sobre el
tema. (Flores et al.,2022)

Las directrices Curriculares Nacionales
determinan que le liderazgo, considerado como
competencia central, debe ser desarrollado desde el
curso de pregrado, pues, ademas de dar mayor
resolucién al proceso de trabajo gerencial, permite al
enfermero desempefar el papel de articulador del
equipo y motivador de manera mas efectiva. (Moraes
at el., 2021)

Directriz curricular nacional de la carrera de
graduacion de enfermeria de 2011, el liderazgo es una
habilidad apreciada incluida en las competencias
generales de la formacion del enfermero. Estas
directrices refuerzan la importancia del liderazgo del
enfermero vinculado al trabajo en equipos
multidisciplinarios y profesionales de enfermeria
preparados para asumir roles de liderazgo, siempre
considerando el bienestar de la comunidad. (Moura et
al.,2019)

Organizarse politicamente permite ampliar el
desempefio social de la enfermera. Organizaciones
gue promuevan acciones y espacios de discusion
entre profesionales, destacando la integracion entre el
cuidado y la academia. (Dias et al., 2019)

Pasantias curriculares obligatorias: mejorar las
habilidades y competencias del estudiante a través del
desempeiio supervisado por profesores y
profesionales de enfermeria. Esta permite al
estudiante experimentar y dirigir situaciones reales con
razonamiento légico y pensamiento critico. (Paim at
el., 2021)

La planificacién de la sucesién es una forma de
desarrollar proyectos de desarrollo institucional. Se
define como un proceso de identificacién y preparacion
de profesionales para reemplazar a los miembros
clave de las organizaciones, preparandolos para el



PLAN DE SUCESION

liderazgo a través de la tutoria, el entrenamiento y la
rotacion laboral. es un proceso basado en la
anticipacion de las necesidades de liderazgo para
garantizar que los puestos clave se llenen
internamente cuando los puestos queden vacantes por
jubilacién, conflicto interno, licencia por enfermedad
y/u otros.

La aplicacion de PS requiere de un acompafiamiento
organizacional sistematico, con un plan estratégico
para el desarrollo de la fuerza de trabajo de la
organizacion, articulacion y evaluacion de las
habilidades de liderazgo deseadas, e identificacion de
brechas futuras a partir de promociones y proyeccién
de jubilaciones. Por tanto, el liderazgo debe ser
pensado para cada realidad especifica. (Nogueira at
el, 2021)

El plan de sucesion debe ser capaz de
desarrollar un sistema de liderazgo con valores
basados en principios a ser alcanzados por
profesionales con apertura al cambio y vision, coraje
para innovar y humildad para emprender
continuamente, ya que este es el desafio del lider del
futuro.

Necesidad de desarrollar una nueva generacion de
enfermeros lideres a partir de metodologias mas
robustas e innovadoras. Influencia del liderazgo
transformacional. Estos movilizan en los lideres, entre
otros aspectos, mejores habilidades comunicativas
para la produccién de relaciones mas igualitarias en el
contexto organizacional, facilitando la tramitacién de
los cambios y la consecucion de resultados mas
satisfactorios para todos.

Planificacion de la sucesién, definida como un proceso
estratégico que involucra la identificacién, desarrollo y
evaluacion de personas para futuros puestos de
liderazgo, asegurando la continuidad del liderazgo
dentro de una organizacion. ElI SP permite que
posiciones claves en las organizaciones sean
ocupadas internamente cuando estan vacantes por
jubilacion, conflicto interno o baja médica. _Usando la
estrategia evita que los puestos clave se vuelvan
vulnerables y asegura la continuidad de los proyectos,
cultura y logros institucionales.

Si pensamos de manera sistematica, podemos tener
lideres mejor educados. (Nogueira et al., 2019)



PRACTICA AVANZADA
DE ENFERMERIA

RETROALIMENTACION

Una posibilidad listada como favorable a la
autonomia de los enfermeros para la toma de
decisiones a favor de la mejora de las condiciones de
salud en la "practica Avanzada de Enfermeria", que
consiste en un nivel formal de calificacion profesional
correspondiente al conocimiento especializado base,
con capacidad de toma de decisiones complejas,
habilidades clinicas par a la practica avanzada en su
area de especializacion, cuyas caracteristicas son
moldeadas por el contexto o pais en el que estan
autorizados a actuar. Paralelamente, el término
referido al profesional calificado ha sido traducido al
portugués como Enfermero de Practica Avanzada.

La préctica avanzada de enfermeria esta relacionada
con un grado de educacion formal, en un nivel teérico
practico profundo

La EPA creada con el objetivo de aumentar la equidad
y el acceso a la atencion de la salud, asi como el uso
consciente de los recursos humanos, lo que
corresponde a la experiencia inicial brasileia, que
tiende a estar relacionada con el plan de cobertura
universal... ampliacion a acceso de la OPS

EPA rango de operacion, procesos legislativos y
propios modelos asistenciales en salud pueden ser
considerados tanto como factores de facil, como
también dificil viabilidad de esta modalidad profesional.
(Oliveira et al.,2018)

Los estudios han demostrado una relacion
positiva entre la retroalimentacion y el aumento de la
cultura de seguridad en el cuidado de la salud
ambiental, la mejora en la calidad de la atencion,
desarrollo de las competencias técnicas de los
profesionales, reduccion del agotamiento emocional de
los seguidores y la mejor probabilidad de profesionales
dejando sus puestos de trabajo. Por tanto, la
retroalimentacion es una dimension importante que
puede contribuir a resultados positivos para pacientes,
profesionales e instituciones, asi, sera valorada y
efectivamente implementada. (Moraes at el., 2021)



Para familiarizarse con diversos problemas

éticos

proceso de ensefianza -aprendizaje que cree un

entorno artificial o sintético, con el objetivo de

gestionar las experiencias de un individuo (o equipo)

con la realidad, proporcionando a los estudiantes una

experiencia de aprendizaje mas constructivista, tales
SIMULACIONES simulaciones contribuyen tanto a la ensefianza como a
la gestion, con el fin de mejorar la conciencia clinica y
desarrollar competencias en gestion clinica avanzada,
incluyendo habilidades de liderazgo y trabajo
colaborativo, ya que implica la facilitacion de procesos
mediante los cuales se crea, comparte, acumula,
internaliza y utiliza el conocimiento en las
organizaciones. (Flores et al.,2022)

En un estudio sobre las estrategias de
ensefianza - aprendizaje empleadas en enfermeria
para el desarrollo del pensamiento critico en un
escenario nacional e internacional, se describen:
Simulacién, aprendizaje basado en problemas, estudio
de casos, practica basada en evidencia, trabajo en
grupo, aprendizaje basado en la préctica,
investigacion, discusion en grupo, video,
dramatizacién, entre otros, estas estrategias son
consideradas metodologias activas que buscan
incorporar tendencias que son motores de
transformaciéon. (Caveido et al., 2018)

Fuente: Elaboracion propia

SIMULACIONES

Propuesta de solucion a la problematica

En el problema planteado al inicio del presente documento, se muestra a
la profesion de enfermeria como un eje articulador dentro de los actores del
Sistema de Salud, por un lado, en el desarrollo de su trabajo, interactia con
varias disciplinas del area de la salud y de la parte administrativa y por el otro, su
razon de ser es el acto de cuidado, dando la oportunidad de estar en contacto
directo con los pacientes y usuarios. Ahora bien, los antecedentes evidencian
gue el Sistema de Salud en Colombia esta cambiando, que espera convertirse

de un sistema de atencion a la enfermedad a un sistema de prevencién de la



enfermedad y al ser, los enfermeros y enfermeras, la mayor fuerza laboral del sistema,
son los primeros llamados a hacer aportes para que estos cambios sean posibles. La
investigacion mostro las estrategias que en otros paises Latinoamericanos han
funcionado, para evidenciar la importancia del rol de la profesion, dichas estrategias

estan resumidas en la figura 5.

Durante la investigacion ademas de las estrategias, se encontrd informacién
relevante sobre la importancia de la enfermeria, como es visto el liderazgo desde
quienes ejercen la profesion y el impacto que tiene la unién de los dos; esta relevancia

se vera reflejada en la discusion.

Entonces, ¢ cual es la solucién a la problematica? No basta con identificar las
estrategias es necesario reconocer a quienes la puedan aplicar y por eso se atribuyen

unos responsables asi:

e El/La profesional de enfermeria: Su vocacion y/o decision de ejercer la profesion
es el primer paso, aunado a eso, el individuo tiene que ser claro con su sistema
de creencias, su filosofia de vida y conocerse para iniciar el camino al liderazgo;
tiene que reconocer los tipos de liderazgo e identificar cual quiere ejercer una vez
en ello, trabajar para desarrollar las habilidades que complementen su forma de

Ser.

e Organizaciones no gubernamentales: Lo que pueden hacer este tipo de
organizaciéon es apoyar a la profesion en identificar los roles de los enfermeros y
el alcance de los mismo; Apoyar en el desarrollo de las habilidades blandas

(gestidon del conflicto, de personas y materiales; toma de decisiones clinicas y



gerenciales); desarrollar investigaciones en enfermeria; organizar foros,
congresos, simposios y otros encuentros en pro del liderazgo en la profesion y

hablar sobre practica avanzada de enfermeria.

Entidades de salud y académica: las dos, por su importancia en el sistema de
salud, son llamadas a desarrollar la mayor cantidad de estrategias para estimular
a los profesionales a adoptar una actitud de liderazgo que esté encaminada a
mejorar los atributos conductuales, organizacionales y relacionales considerando
esenciales para hacer frente a diversas situaciones. Las estrategias que pueden
impulsar: Desarrollo de habilidades blandas; simulaciones clinicas; cursos
asincronicos en linea; investigacion en enfermeria; talleres, foros, simposios,
entre otros encuentros; definir guias para lideres; programas de tutoria y
entrenamiento; programas de investigacion; programas de sucesion; identificar
roles y alcances de la profesion; identificar y evaluar a los tipos de liderazgo que
necesita el sistema y poner sobre la mesa la posibilidad de la practica avanzada

de la enfermeria.

Gobierno/ Sistema politico: que los actores anteriormente mencionados empiecen
a desarrollar las estrategias, presionaran al sector politico a normar sobre los roles
y alcances de la profesion; a dar directrices curriculares para una mayor inclusion
del liderazgo en planes curriculares y si es el caso, normar la practica avanzada

de la enfermeria.



Como se relaciona, la solucion a la problematica es un trabajo conjunto de varios
actores del sistema de salud, sectores el gubernamental (politico), la académica, las
organizaciones no gubernamentales, las empresas u organizaciones de salud y

finalmente el individuo como tal.

Hablar de Liderazgo en el sistema de salud en cémo hablar de Salud Mental en
la Salud de los colombianos. Es necesario concientizar sobre su relevancia y movilizar

a los actores involucrados para que sea un reto estratégico con acciones cOmo:

e Visibilizando el liderazgo como asuntos de todos, una prioridad, y la necesidad

de que los actores hagan su parte para fortalecer el sistema.

e Reflexionar sobre la relevancia de la profesién como eje articulador del sistema y

su impacto en los resultados en salud.

e Difundir acciones y/o programas que a través del liderazgo pudieron mejorar las

condiciones del sistema de salud a pequefa escala.

e Propiciar escenarios de conversacion y construccion de herramientas para el

desarrollo del liderazgo en la profesion.

Esta revision sintetiza el conocimiento producido sobre este tema, mostrando
que, al involucrar el liderazgo en la profesion de la enfermeria, se favorece una
prestacion mas segura, una mejor atencion a los pacientes, un mejor ambiente laboral

y a su vez una mejor productividad.



A continuacion, se relacionan las estrategias y en donde pueden ser disefiadas e implementadas.

Figura 5 Estrategia liderazgo - actor responsable

PROPUESTA

Identificar roles de los enfermeros v el alcance de estos roles

Directrices cumiculares

Ensefianza "liderazgo” en pregrado

Desamollo habilidades relacionadas con gestidn de conflicto, gestion personas y gestidn
miateriales; proceso de toma de decisiones clinicas y gerenciales.

Simulaclones clinlcas

Curso asincronico en linea

Investigacion Liderazgo en enfermeria

Desamollar fores, congresos, simposios, entre olros encuenires, participar en la formulacion de
limeamientos curriculares para la formacion en enfermeria, ademas de publicar caras con su
posicionamiento peoliico, incidiendo en importantes decisiones poliicas

dentificar ipos de liderazgo de los miembros del equipo.

Simulaciones clinicas

Talleres para el desarrollo de habiidades relacionadas con gestidn de conflicto, trabajo en
equipo ¥ comunicacion asertiva.

Guia para lideres: preguntas gue los profesionales podrian hacerse a simismo para mejorar su
autonomia sobre su propia practica y tener conflanza en el actuar.

Acciones que contribuyan al empoderamiento: Comunicacidn asertiva, retroalimentacion,
pensamiento cribco v toma de decisiones basadas en evidencia

Programa de tutoria vy entrenamiento

Programa de investigacidn en enfermeria.

Uso herramientas para la evaluacion y seguimiento de comportamientos de lideraz go
dentficar sistama de creancias, su flosofia de vida v sus habilidades de comunicacion,
liderazgo v eficacia.

Desamollar habilidades liderazge.

La planificacian de la sucesidn es una forma de desamollar proyec tos de desarrollo institucional
practica Avanzada de Enfermeria’, que consiste en un nivel formal de calificacion profesional
comes pondiente al conocimiento especialz ado base, con capacidad de toma de decisiones
complejas, habilidades clinicas par ala pracfica avanzada en su area de especialzacion, cuyas
caracteristicas son moleadas por el contexto o pais en &l que estan autorzados a actuar

Fuente: Elaboracion propia con base en trabajo de campo
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DISCUSION

Esta revision bibliografica permitio identificar las estrategias de liderazgo en
enfermeria, que paises de Latinoamérica, han aplicado en sus organizaciones de salud
y que han sido publicadas. Como se plasmo en los resultados, hemos resaltado lo que
los autores expresan en sus articulos y que hacen parte del fundamento para las
estrategias extraidas de los mismos, sin embargo, para la discusion se enfatizara por
gué los 4 criterios: Importancia de la enfermeria; El liderazgo en enfermeria; Impacto

del liderazgo en la enfermeria y finalmente las estrategias de liderazgo en enfermeria.

Importancia de la enfermeria

Al debatir sobre la Importancia de la enfermeria no solo se confirma que el
trabajo de cuidar a las personas es necesario, se exponen otras formas de ver la
profesion, mas alla de ser la base de la piramide organizacional del sector salud. Hay
gue reconocer que el campo de la enfermeria va mas alla del cuidado directo, pues el
profesional debe aprender conocimientos y habilidades que tienen que ver con la
gestién del cuidado, la gestion de personas, la gestion de insumos. Varios articulos,
reconocen que histéricamente las enfermeras han desempefado un papel esencial en
las grandes crisis a las que se ha enfrentado la humanidad, como guerras, catastrofes,
epidemias y pandemias. Freitas et al., 2022. Aun cuando la formacion académica de la
profesion de enfermeria esta enfocada a las necesidades humanas y sociales, en la
realidad, los profesionales son importantes en la planificacion, el desarrollo, la
ejecucion y la organizacion de todos los procesos de salud. Almeida at el.,2022. Aln

sin el reconocimiento social, los profesionales de enfermeria son actores integrales no



solo en la prestacion de atencién médica, sino también en la excelencia
operativa en los diversos entornos de atencién sanitaria. Castillo at el., 2021.

Los profesionales de enfermeria supervisan tanto al paciente como la
prestacion de la asistencia sanitaria, lo que implica, gestion de equipos,
dispositivos médicos y organizacion de procesos. Los lideres deben ser capaces
no solo de crear y participar en las decisiones de politica de salud, sino también
de administrar una serie de recursos en toda la organizacién, Backes at el.,
2022. Por otro lado, Oliveira et al., 2018 manifiesta que el proceso del trabajo de
enfermeria tiene cinco dimensiones complementarias e interdependientes:
Observar, gestionar, investigar, ensefiar y participar politicamente. Las
dimensiones gerencial y asistencial conforman la gestion del cuidado de la
enfermeria, relacionadas con las caracteristicas de liderazgo de la
administracion actual.

En cuanto a la salud publica, de Freitas et al., 2022. Menciona que
desempeiian un papel central proporcionando educacién publica sobre la
prevencion de enfermedades y reduciendo la difusién de informacion errénea
durante un brote. Brakes at el., 2022 plasma que en todo sistema de salud los
enfermeros asumen un liderazgo estratégico y prospectivo para alcanzar

mejores niveles de salud y alcanzar los objetivos de desarrollo sostenible.

El liderazgo en enfermeria

El liderazgo no es un cargo, es una competencia. Maziero et al., 2020. Es
por eso por lo que desarrollarlo en los profesionales de la base de la piramide

organizacion puede generar muchos beneficios para las empresas. De la misma



forma para Mondini et al., 2020, el liderazgo es visto como una competencia y habilidad
administrativa dirigida al desarrollo y vision de metas e intervenciones

institucionales. Aunque se sabe que el liderazgo proviene de experiencias y
contextos personales, es posible desarrollarlo y mejorarlo.

A través del tiempo el concepto de liderazgo ha evolucionado desde estar ligado
a la personalidad del individuo, pasando por ser conductual, al ser desarrollado por una
situacion o contingencia hasta el liderazgo transformacional, carismatico y visionario.
En la actualidad el Liderazgo se ve como un proceso para influir en otros individuos,
ademas, de mejorar la relacion entre lider y seguidores, lo que se traduce en un mejor
desempefio y una mejor productividad. Mondini et al., 2020.

Para Backes at el., 2022, los lideres de enfermeria deben ser capaces de crear y
comunicar una vision para sus areas de responsabilidad para lo que necesitan construir
relaciones positivas con aquellos a quienes lideran y adoptan planes y acciones para
lograr objetivos mutuos para tener éxito. La comunicacion debe ser frecuente y
permanente, con un dialogo bidireccional. debe haber llamado a la accion para
garantizar que los lideres en enfermeria en todos los niveles de gestidén tengan no solo
las habilidades y experiencia para mover y liderar organizaciones.

Santos at el.,2021, resaltan que es necesario abordar el liderazgo de forma
transversal, promoviéndolo en varios escenarios de aprendizaje, desde el inicio de la
carrera. En el estudio, los autores amplian el conocimiento al respecto a partir de los
conceptos de Peter Senge, a través de las "cinco disciplinas de las organizaciones
inteligentes" a saber: 1. Dominio personal; 2 Modelos mentales; 3 vision compartida; 4

aprendizaje en equipo; y 5 pensamiento sistémico. tales disciplinas se refieren a



acciones teorico - metodoldgicas que posibilitan el desarrollo de habilidades de
aprendizaje. En la formacion de Enfermeria, los preceptos tedricos de Senge pueden
ser adaptados para la aplicacion del aprendizaje continuo del liderazgo.

En la revision se pueden identificar varias teorias de liderazgo: coaching,
liderazgo auténtico, liderazgo transformacional, liderazgo carismatico, liderazgo
situacional.

En su andlisis, Paim at el., 2021, expone que el liderazgo tiene como
elementos orientadores que los estudiantes necesitan para desarrollar
habilidades relacionales que faciliten el conflicto, gestion, gestion de personas y
recursos, asi como proceso de toma de decisiones clinicas y gerenciales. Por lo
tanto, es necesario fomentar el desarrollo del liderazgo también durante el
proceso de formacién, para que los futuros enfermeros puedan estar mas
seguros y capacitados para ejercerlo.

Finalmente, para Oliveira et al.,2018 el enfermero puede proporcionar
mejores condiciones de salud y de vida para la poblacion y, al mismo tiempo,
contribuir para su consolidacién en la gestion del cuidado. Entonces, el
liderazgo, la toma de decisiones y la planificacién para la mejor atencién son

competencias que sustentan la Practica avanzada de la Enfermeria (EPA).

Impacto del liderazgo en la enfermeria

Hablar de liderazgo en la profesién de la enfermeria puede causar una
reaccion en cadena que afecta a la calidad en la atencion sanitaria. Empecemos
por la base y lo mas complicado, el liderazgo puede desarrollar habilidades

individuales, ya que un lider debe reconocer su filosofia de vida, sus principios y



valores, ademas fortalece su inteligencia emocional. Al desarrollar talleres de liderazgo
los profesionales de enfermeria estan abiertos a desarrollar capacidades colectivas y
profesionales como resolucion de conflictos, trabajo en equipo, comunicacion asertiva,
gestion de personas y de emociones.

Con la consciencia de los profesionales de estas capacidades individuales y
colectivas, se genera un ambiente de trabajo saludable que permite a los enfermeros
un ambiente en 6ptimas (conductualmente) condiciones y crea compromiso laboral,
satisfaccion laboral y compromiso organizacional. Cuando un profesional esta feliz en
su trabajo no se genera la intencion de dejar el puesto y el agotamiento mental puede
sobrellevarse.

Adicional a esto, cuando hay liderazgo efectivo, los profesionales pueden ver
mas alla de su dia a dia y empiezan a generar la gestion de conocimiento con
investigaciones, con construccion de nuevos conocimientos y con programas de
sucesion para traspasar a las nuevas generaciones el conocimiento adquirido a través
de la experiencia.

Un equipo con sinergia y compromiso crea productividad organizacional, ya que
se genera una profunda identidad colectiva entre los seguidores aumentando la auto
eficiencia individual y colectiva, ademas, mejora la seguridad del paciente y la calidad

en la atencion.

Estrategias de enfermeria

Finalmente, se reconocen 20 estrategias que pueden ser disefiadas e
implementadas para Colombia. Sin embargo, la tarea no es sencilla y no solo recae en

un area, recae en diferentes sectores tales como el Estado en cuanto a temas de



posibilidades y restricciones (normas, curriculos y Practica avanzada de
enfermeria); en la academia con el disefio de curriculos (incluir desde primeros
semestres el liderazgo), cursos/talleres, foros, congresos, Simposios,
programas/acciones de investigacion, simulaciones clinicas; A organizaciones
no gubernamentales (asociaciones de enfermeria) con foros, simposios,
participacion en politicas publicas para que su profesion sea reconocida como
lideres en sector salud; en cuanto a las empresas u organizaciones de salud la
formacion y/o capacitacion continuada de sus profesionales, cursos/talleres,
programas de tutoria y entrenamiento, programas de investigacion, utilizacién de
herramientas para la identificacién de tipos de lideres en la organizacion y la
retroalimentacion de acuerdo a las necesidades de la organizacion. Y finalmente
el reconocimiento por parte de los individuos de las teorias de liderazgo y su

aplicacién, identificando y reconociendo la filosofia personal, valores y principios.

CONCLUSIONES Y TRABAJO FUTURO

Conclusiones como aplico los resultados como lo dije en el objetivo

Invertir y evaluar en el liderazgo es importante para alcanzar la funcion
principal de un lider: desarrollo de personas. Para desenvolverse en esta area
es necesario tener conocimiento de modelos y/o teorias vigentes sobre el tema.
Por lo tanto, los instrumentos o herramientas, cuyo desarrollo se basa en
diferentes teorias/modelos/estilos de liderazgo, pueden aplicarse para evaluar el

liderazgo.



El liderazgo profesional de enfermeria se relaciona con el fortalecimiento de las
capacidades de respuesta de los equipos de salud, por ser la base numérica, de
cuidado e interaccion directa con los pacientes.

Los autores relacionan un buen clima organizacional con las capacidades de
liderazgo de los enfermeros en las areas asistenciales y administrativas.

A pesar de gque se tiene conocimiento y hay estudios recientes sobre liderazgo
sostenible, en américa latina en los ultimos 5 afios en las bases de datos consultadas
no aparece ningun estudio de este estilo.

El sistema de salud se mueve hacia el fortalecimiento de las habilidades blandas
de los profesionales, relacionando temas de experiencia, satisfaccion y calidad de los
servicios. Una de las estrategias estudiadas para conseguir tal proposito esta
relacionado con el ejemplo que dan los enfermeros lideres en sus diferentes campos
de accion.

Siguiendo esta linea de ideas, el fortalecimiento de lideres empaticos, que
demuestren facultades de cercania en sus modelos de cuidado, se convierten en

instrumentos de humanizacién de los servicios.

Trabajo futuro

El presente estudio da oportunidades de investigacion relevante en términos de
correlacion de variables como ambiente laboral, burnout, distribucion y optimizacion de
los recursos, implementacion de metodologias agiles, herramientas de programacion,

comunicacién asertiva e inteligencia emocional, relacionados con el liderazgo de



enfermeros y enfermeras como medida mejorar las condiciones laborales, el
reconocimiento social y el crecimiento de la profesion.

Ambiente laboral: Para el caso de la profesion de enfermeria es conocido
gue el fenomeno de la rotacion de personar siempre ha sido un campo de
estudio interesante porgue es un indice alto para las empresas en salud ha sido
retador mejorar la retencion, que en proyeccion se transforma en adherencia a
protocolos institucionales, ahorro en procesos de induccion, contratacion y
reclutamiento.

Burnout: Relacionado con este tema, los servicios de urgencias, unidades
de cuidados intensivos y salas de trabajo de parto o cirugia se convierten en
campos de batalla con un sin fin de agentes estresores en los que los
enfermeros lideres debe saber controlar muchas situaciones no premeditadas,
orientar a sus equipos y apoyarlos para resolver los diferentes desenlaces. Por
eso es relevante un estudio posterior para comparar hacer frente a este
sindrome partir del liderazgo en enfermeria.

Distribucién y optimizacién de los recursos: De los dolores financieros que
mas padecen las instituciones en salud son los relacionados con la buena
utilizacién de los recursos en los diferentes niveles desde la practica asistencial
hasta la administrativa, el otro campo de estudio que en el que se puede
continuar investigando es el relacionado con la generacion de enfermeros que
lideren estrategias que disminuyan los efectos ambientales y mejoren los
procesos para hacerlos sostenibles con la implementacién del estilo de

“liderazgo sostenible”(valga la redundancia)



Inteligencia emocional: Es una de las caracteristicas de los lideres, que les
permite sortear las diferentes situaciones. Para el caso de enfermeria la pandemia por
COVID 19, sirvio como experiencia para develar la necesidad de la profesion con
lideres emocionalmente preparados para afrontar estas realidades. Los estudios en
este campo también dejan una puerta abierta, primero para identificar la condicion en
gue se encuentran estos profesionales, identificacidn de puntos criticos y generacion
de intervenciones que preparen al personal base de la atencién en salud para futuras.

Metodologias agiles: EI mundo administrativo estd encaminando hacia el uso de
metodologias agiles para mejorar los productos, para el sector salud, su uso es
innovador en cuestiones de servicio. La capacidad de los enfermeros lideres para
mejorar sus procesos asistenciales y administrativos a partir de las metodologias
agiles, se transforma en un area de estudio atractivo.

Recomendaciones

Formalizar estudios de liderazgo para la practica de enfermeria dentro de los
pensum de las diferentes instituciones.

Socializar e implementar el liderazgo sostenible como método de optimizacion y
contribucion al medio ambiente y a los espacios de trabajo sostenibles.

Identificar para las instituciones colombianas el tipo de liderazgo que mejores
resultados genera para el mejoramiento de la calidad de la atencién en la practica

asistencial y en la administrativa.
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