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Resumen

Objetivo:  Determinar  y  actualizar  por  consenso  el mapa  de competencias  que  el  directivo  de

enfermería  debiera  poseer  para  desempeñar  su  rol  de dirección.

Método:  Estudio  observacional,  descriptivo,  transversal,  basado  en  la  técnica  Delphi  en  2 olas.

Para determinar  los  contenidos  del cuestionario  0 se  realizaron  2  grupos  nominales  con  15

enfermeros  cada uno.  En  el estudio  Delphi  se  invitó  a  participar  al  conjunto  de  enfermeros

colegiados  de  las  provincias  de Alicante,  Castellón  y  Valencia.  El  resultado  del estudio  Delphi

se sometió  a  análisis  factorial  para  agrupar  el  conjunto  de las  competencias  y,  posteriormente,

compararlas  con  la  oferta  de  posgrado  de las  universidades  y  escuelas  universitarias  en  el curso

2014-2015.

Resultados:  En  los  grupos  nominales  se  identificaron  45  competencias  que  se  incluyeron  en

el cuestionario  0.  En  la  primera  ola  del  estudio  Delphi  respondieron  705  participantes,  y  en

la segunda,  394  (tasa  de respuesta  del  56%).  Las  competencias  priorizadas  dieron  lugar  a  10

factores de  primer  orden:  gestión  de personas,  gestión  de  conflictos,  aprendizaje  autónomo,

bioética, equilibro  emocional,  compromiso,  autodisciplina,  mejora  continua,  razonamiento  crí-

tico e innovación.  Cuatro  de las  agrupaciones  de competencias  identificadas  (competencias  de

equilibro  emocional,  compromiso,  autodisciplina  y  audacia)  no  se  incluían  habitualmente  entre

las competencias  que  se  esperaba  se  adquirieran  al  realizar  los  posgrados  ofertados.
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Conclusiones:  El directivo  debe  poseer  competencias  del ámbito  relacional  y  aquellas  que

reflejan un  comportamiento  ético.  Debe  reorientarse  la  oferta  formativa  de  los  posgrados.

© 2015  SECA.  Publicado  por  Elsevier  España,  S.L.U.  Todos  los  derechos  reservados.
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Delphi  study  to  identify  the  management  skills  of  nursing  executives

Abstract

Objective:  To  determine  and  update  the  skills  map  for  the  position  of  Nurse  Administrator  in

hospitals and  Primary  Care.

Method:  An  observational,  descriptive,  cross-sectional  study  based  on  a  Delphi  technique  was

conducted in  hospital  and  Primary  Care  settings.  Two  nominal  groups  with  15  nurses  each  were

used to  define  the  contents  of  the  questionnaire  0  in the  Delphi  technique.  All nurses  registered

in the  professional  associations  of  Alicante,  Castellón  and  Valencia  were  invited  to  participate.

The  results  of  the  Delphi  study  was  submitted  to  factor  analysis  to  identify  the set of  skills  and,

subsequently,  compare  them  with  the  offer  of  post-graduate  course  in colleges  and  universities

during the  2014-15  academic  year.

Results: Forty-five  competences  were  extracted  during  the  Nominal  groups.  In  total,  705 nurses

replied to  the  first  wave  in  the  Delphi  Technique,  and  394 in  the  second  (response  rate  of

56%). Factorial  analysis  grouped  the  skills  chosen  into  10  factors:  managing  people,  conflict

management,  independent  learning,  ethics,  emotional  balance,  commitment,  self-discipline,

continuous improvement,  critical-thinking,  and innovation.  Four  skills  groups  identified  in  this

study (emotional  balancing,  commitment,  self-discipline  and  courage)  were  not  usually  included

in the  post-graduate  courses

Conclusions:  The  nurse  administrator  skills  should  be related  to  relational  and  ethical  behaviour.

The training  offer  of  the  post-graduate  courses  must  be  reoriented.

© 2015  SECA.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reserved.

Introducción

Las  competencias  del enfermero  directivo  hacen  referencia
a  las  capacidades  para  integrar  y  aplicar  conocimien-
tos,  habilidades  y  actitudes  profesionales  necesarias  para
resolver  las  situaciones  que  se  plantean  en  la  práctica
asistencial1.

Lo  que  los gestores  hacen,  y  lo que  dejan  de hacer,
tiene  un  impacto  directo  en  los  niveles  de  calidad  de la
prestación  sanitaria2,3.  En  el  ámbito  sanitario  se viene  detec-
tando  desde  hace  tiempo  una  divergencia  de  puntos  de
vista  entre  clínicos  y  gestores4-6,  lo  que  debe  tenerse  en
cuenta  a  la  hora  de  definir  las  competencias  que  debieran
poseer  los  directivos7.  En  el  caso  de  los  profesionales  de
enfermería  que  ejercen  un perfil  directivo  se ha descrito
desde  el  inicio  de  la  década  del 2000  el  conjunto  de  com-
petencias  que  debieran  poseer  en sucesivos  estudios8-15.  En
España,  la Ley de  Ordenación  de  las  Profesiones  Sanitarias
(art.  4.6)  exige  a  los profesionales  sanitarios  que,  a lo  largo
de  su  vida  profesional,  realicen  una  formación  continuada
y  acrediten  regularmente  su  competencia  profesional.  Por
su  parte,  la  Sociedad  de  Enfermería  Madrileña  de  Atención
Primaria16,  la  Cátedra  de  Gestión,  Dirección  y Administra-
ción  Sanitaria  de  la  Universidad  Autónoma  de  Barcelona17,18

y  el estudio  PROSPERO19 han  elaborado  su  propio  mapa de
competencias  directivas.  El  enfoque  de  estos estudios  se  ha
centrado  en la elaboración  de  un  catálogo  comprensivo  de
competencias.

Este  estudio  tiene  como  objetivo  determinar  y  actualizar
por consenso  entre  los  enfermeros  el  mapa  de competen-
cias  que  el  directivo  de  enfermería  debiera  poseer  para
desempeñar  su rol  de dirección  en  hospitales  y  atención
primaria.

Método

Estudio  observacional,  descriptivo,  transversal,  basado  en
la  técnica  Delphi20 (fig. 1).  Se  definió  competencia  como
la  capacidad  de una  persona  para  lograr  un elevado  nivel
de desempeño  en  un  trabajo  y organización  determinados.
Desde  esta perspectiva  las  competencias  incluyen  cono-
cimientos  («saber»),  destrezas  («saber  hacer»),  actitudes
(«saber  estar»),  motivación  («querer  hacer») y aptitudes
(«poder  hacer»)  estables  en  el  tiempo  y que  se relacionan
con  el  logro  de un  alto nivel  de rendimiento  en  la responsa-
bilidad  profesional  del  directivo.

Para  aplicar  la  técnica  Delphi  se condujeron,  en  abril  de
2014,  2 grupos  nominales  en Alicante  y Valencia  con  una
participación  de 15  enfermeros  cada  uno.  Los  participantes
contaban  con perfiles  profesionales  que  abarcaban  atención
primaria  y  hospitales  y con al  menos  15  años  de experiencia
en  el  puesto  de  trabajo  (la media  de ejercicio  profesional
fue  de 26  años).  Respondieron  a  3  preguntas  abiertas  para
explorar  las  competencias  del directivo  enfermero,  elabo-
radas  por  consenso del  equipo  investigador  compuesto  por
4  profesionales  con experiencia  en gestión  de  enfermería,
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Figura  1  Fases  del  estudio  Delphi  para  identificar  las  competencias  del enfermero  que  realiza  funciones  directivas.

docencia  e investigación.  Los  participantes  priorizaron  las
competencias  propuestas  en  una  escala  de  0 a  10 puntos.
Adicionalmente,  se consideró  la  consistencia  de  las  propues-
tas  entre  ambos  grupos.  El  mapa de  competencias  resultante
fue  agrupado  en  categorías  mutuamente  excluyentes  por  el
equipo  investigador,  dando  lugar  al cuestionario  0.

El  estudio  Delphi  se realizó  en  junio  de  2014  mediante
una  aplicación  online.  Se  invitó  a responder  a los  13.378
enfermeros  (tanto  de  atención  primaria  como  de  hospitales)
cuyos  correos  electrónicos  figuraban  en la  bases  de  datos  de
los  colegios  de  enfermería  de  Alicante,  Castellón  y Valencia.
No  pudo  verificarse  si  los  correos  electrónicos  estaban  ope-
rativos  o  si  eran  atendidos  por  sus propietarios  de  forma
periódica.  No  obstante,  se optó  por este  método  habida
cuenta  de  su reducido  coste  y  la posibilidad  que  ofrecía  de
invitar  a  participar  al conjunto  de  profesionales  sin restric-
ciones.  Los  participantes  en  esta  consulta  fueron  informados
sobre  el  propósito  del  estudio,  las  condiciones  de  partici-
pación,  la  confidencialidad  de  las  respuestas  y  se  solicitó
su  participación  voluntaria  sin  ninguna  contraprestación.  Se
determinó  realizar  un total  de  3  recuerdos  en  cada  una de
las  2 olas  del estudio.  Las  condiciones  para  preservar  el  ano-
nimato  de  quienes  respondieran  limitaron  la capacidad  para
conocer  el  número  de  correos  que  no  se recibieron  o  de
los  que  no  abrieron  el  mensaje  de  invitación.  El  punto  de
corte  tras  cada  ola  se estableció  en el  percentil  30  o en
1/3  del  total  de  competencias  por  las  que  se preguntaba.
Para  la  segunda  ola,  los  participantes  recibieron  un segundo

mensaje  con  la  puntuación  que  asignaron  previamente  y  la
puntuación  media  del conjunto  de  participantes  en  cada
competencia.  Se analizó  la variación  en las  puntuaciones
medias  entre  ambas  evaluaciones.

Tanto  los  participantes  en  los grupos  nominales  como
quienes  respondieron  a la técnica  Delphi  fueron  informa-
dos  de las  condiciones  y  objetivos  del  estudio;  se  recabó  su
consentimiento  especificando  la  voluntariedad  de su  parti-
cipación  voluntaria  no  retribuida.

El  resultado  de este  análisis  se  sometió  a  análisis  fac-
torial  para  agrupar  el  conjunto  de las  competencias  que  los
directivos  de enfermería  deberían  poseer  en  dimensiones  de
similares  características.  Se  aplicó  la  técnica  de componen-
tes  principales  con criterio  de autovalor  igual  a  1  (calculando
previamente  los  estadísticos  Kaiser-Meyer-Olkin  y  test  de
esfericidad  de Barlett  para  verificar  que  se  cumplían  los
requisitos  de aplicación  del análisis  factorial),  seguido  de
rotación  Varimax.

El  estudio  se completó  con  un análisis  de las  competen-
cias  que  los programas  de posgrado  en  dirección  y gestión
de  enfermería  afirmaban  que  lograrían  alcanzar  quienes
cursaran  esta  formación.  Se  tomó  como  referencia  el  curso
académico  2014-2015  tanto  de  universidades  públicas  como
privadas  o  de escuelas  para  directivos.  La  selección  de  los
programas  se realizó  con el  motor  de búsqueda  Google
mediante  la  combinación  de los descriptores:  gestión
sanitaria,  administración,  dirección,  planificación  sanitaria,
recursos  humanos,  calidad,  enfermería.  A partir  de  este
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Tabla  1  Resultados  de  la  segunda  ola  (n  =  394)  del estudio  con  metodología  Delphi

Formación  y  mejora  continua  Media  DT

1.5  Conoce  su  trabajo  y  se  esfuerza  por  hacerlo  bien  9,32  0,92

1.6 Está  comprometido  con  hacer  las cosas  cada  vez mejor  9,27  0,97

1.12 Es  capaz  de  aprender  de  sus  errores.  Realiza  de  forma  apropiada  crítica  y  autocrítica  9,18  0,99

1.4 Muestra  ilusión  y  ganas  de  hacer  cosas.  No es  conformista  8,89  1,01

1.9 Es  una  persona  organizada,  que  sabe  aprovechar  el  tiempo  8,74  1,04

1.10 Sabe  promover  un  entorno  para  que  surjan  ideas  nuevas,  innovadoras  y  creativas 8,73  1,13

1.7 Sabe  centrarse  en  los  resultados  que  deben  alcanzarse  y  lidera  cómo  dirigirse  hacia  ellos 8,71 1,03

1.1 Se  preocupa  por  su  formación  continuada  y  participa  en  actividades  formativas 8,61 1,14

Comunicación  Media  DT

2.5  Es  una  persona  leal,  puedes  fiarte  de  lo  que  dice  9,20  1,17

2.4 Escucha  y  aprovecha  las  ideas  que  otros  le proporcionan  para  procurar  una buena

atención sanitaria  a  los  pacientes

9,19  1,02

2.6 Su  discurso  es  coherente  y  no se  deja  llevar  por  el momento  o  la  situación  8,80  1,16

Trabajo en equipo  Media  DT

3.11  Es  responsable  con  el horario  y  las  tareas.  Da  ejemplo  a los demás  9,35  0,95

3.1 Sabe  valorar  y  reconocer  la  labor  de  su equipo  y  confía  en  él  9,23  0,91

3.6 Es  honesto  en  su  comportamiento  y  en  sus  decisiones  9,21  0,97

3.10 Es  accesible  a  los  demás  9,17  1,01

3.5 Es  objetivo  y  justo  en  sus  decisiones  9,09  1,10

3.2 Logra  aunar  los  esfuerzos  de  todos  para  conseguir  los  objetivos  y  hace  fácil  trabajar  en

equipo

9,07  1,16

3.9 No  toma  decisiones  de  forma  precipitada.  Reflexiona  y  se  informa  antes  de  decidir 8,93  1,08

3.4 Proyecta  confianza  en  los demás  8,80  1,04

Habilidades sociales Media  DT

4.5  Sabe  reaccionar  ante  los  problemas  9,17  0,92

4.3 Tiene  opinión  y  criterio  personal.  Es  capaz  de  tomar  decisiones  y  es  consecuente  con  las

decisiones  que  toma

9,07  0,91

4.6 Sabe  adaptarse  a  las  condiciones  y  situaciones  que  se  presentan  en  el  día  a  día  8,97  0,93

4.9 Posee  la  suficiente  valentía  como  para  defender  sus  decisiones  y  llevarlas  a  cabo  8,94  1,00

4.8 Sabe  decir  que  no de  una forma  correcta  y  respetuosa  8,90  1,17

4.2 Respeta  a  los  demás  y  sabe  apreciar  sus  cualidades  e identificar  sus  limitaciones  sin

prejuzgar

8,87  1,12

Identificación  y  responsabilidad  con  la  organización  Media  DT

5.2  Vela  por  la  calidad  de  la  atención  sanitaria  que  reciben  los pacientes  9,43  0,93

5.5 Es  un  profesional  que  promueve  el  trabajo  y  desarrollo  de la  enfermería  9,35  1,00

5.3 Muestra  un comportamiento  solidario  y  promueve  un  comportamiento  socialmente  ético  y

responsable

9,18  0,99

DT: desviación típica.

análisis  se  relacionaron  las  competencias  priorizadas  con
las  competencias  especificadas  en  la  oferta  de  formación
de  los  posgrados  según los  contenidos  de  sus  páginas  web  o
de  sus  folletos  informativos.

Resultados

Grupos  nominales

Los  participantes  en el  grupo  nominal  en  Alicante  identifi-
caron  y  jerarquizaron  43  competencias  directivas,  mientras
que  en  Valencia  se identificaron  32.  El  equipo investiga-
dor  agrupó  estas  competencias  en 5 categorías:  formación  y

mejora  continua;  comunicación;  trabajo  en equipo;  habi-
lidades  sociales;  identificación  y  responsabilidad  con  la
organización.

Estudio  Delphi

El cuestionario  0 incluyó  un  total  de  45  competencias.  En
la  primera  ola  del estudio  Delphi  respondieron  705 parti-
cipantes;  en la  segunda,  394  (tasa  de respuesta  del  56%).
Los  puntos  de corte  para  cada  categoría  de  análisis  tras la
primera  ola fueron:  formación  y  mejora  continua  8,6;  comu-
nicación  8,9;  trabajo  en equipo  8,9; habilidades  sociales  8,9;
identificación  y responsabilidad  con  la organización  8,9. El
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Tabla  2  Agrupación  de  las  competencias  identificadas  mediante  análisis  factoriala

Saturaciones  factoriales

Equilibrio  emocional

4.5  Sabe  reaccionar  ante  los  problemas 0,75

4.3  Tiene  opinión  y  criterio  personal.  Es capaz  de  tomar  decisiones  y  es  consecuente  con  las  decisiones  que

toma

0,70

4.6 Sabe  adaptarse  a  las  condiciones  y  situaciones  que  se  presentan  en  el  día a  día  0,65

3.6 Es  honesto  en  su  comportamiento  y  en  sus  decisiones  0,60

3.9 No  toma  decisiones  de  forma  precipitada.  Reflexiona  y  se  informa  antes  de  decidir  0,58

Compromiso

1.5 Conoce  su  trabajo  y  se  esfuerza  por  hacerlo  bien  0,77

1.6 Está  comprometido  con  hacer  las  cosas  cada  vez  mejor  0,77

1.4 Muestra  ilusión  y  ganas  de  hacer  cosas.  No es  conformista  0,63

2.4 Escucha  y  aprovecha  las  ideas  que  otros  le  proporcionan  para  procurar  una  buena  atención  sanitaria  a

los pacientes

0,45

Trabajo  en  equipo

5.3  Muestra  un  comportamiento  solidario  y  promueve  un  comportamiento  socialmente  ético  y  responsable  0,63

3.1 Sabe  valorar  y  reconocer  la  labor  de  su  equipo  y  confía  en  él 0,60

3.2 Logra  aunar  los  esfuerzos  de  todos  para  conseguir  los  objetivos  y  hace  fácil  trabajar  en  equipo  0,56

5.2 Vela  por  la  calidad  de  la  atención  sanitaria  que  reciben  los pacientes  0,55

3.10 Es  accesible  a  los  demás  0,52

Integridad

2.5 Es  una  persona  leal,  puedes  fiarte  de  lo  que  dice  0,58

2.6 Su  discurso  es coherente  y  no se  deja  llevar  por  el  momento  o  la  situación  0,58

4.8 Sabe  decir  que  no  de  una  forma  correcta  y  respetuosa  0,56

3.5 Es  objetivo  y  justo  en  sus  decisiones  0,51

Proactividad

1.10 Sabe  promover  un  entorno  para  que  surjan  ideas  nuevas,  innovadoras  y  creativas  0,69

1.12 Es  capaz  de  aprender  de  los  errores.  Sabe  hacer  una  crítica  y  también  autocrítica  constructivas  0,68

Innovación

1.1 Se  preocupa  por  su  formación  continuada  y  participa  en  actividades  formativas  0,77

5.5 Es  un  profesional  que  promueve  el  trabajo  y  desarrollo  de la  enfermería  0,51

Visión

1.7 Sabe  centrarse  en  los resultados  que  deben  alcanzarse  y  lidera  cómo  dirigirse  hacia  ellos  0,81

Autodisciplina

3.11 Es  responsable  con  el horario  y  las  tareas.  Da  ejemplo  a  los  demás  0,90

Audacia

4.9 Tiene  la  suficiente  valentía  como  para  defender  sus  decisiones  y  llevarlas  a  cabo  0,80

Responsabilidad

1.9 Es  una  persona  organizada,  que  sabe  aprovechar  el  tiempo  0,80

a Los datos representan las saturaciones factoriales.

cuestionario  1 incluyó  un total  de  28  competencias.  La tabla
1  muestra  el  resultado  del estudio  Delphi.

Categorías  de competencias  directivas

El resultado  del análisis  factorial  permitió  la agrupación  de
las  competencias  directivas en  10  factores  principales  (tabla
2).  Estos  factores  incluyeron  los  ámbitos  siguientes:  equili-
brio emocional,  compromiso,  trabajo  en  equipo,  integridad,
proactividad,  innovación,  visión,  autodisciplina,  audacia  y
responsabilidad.

Relación  con  la oferta  de posgrado

Las  competencias  que  podían  adquirir  quienes  cursaron
alguno  de los posgrados  en  dirección,  administración  y ges-
tión  en  enfermería  en  España  se  resumen  en  la tabla  3.
La  relación  entre  las  competencias  identificadas  y  la  oferta
de  posgrado  se describe  en la tabla  4.  Cuatro  de  las  agru-
paciones  de competencias  identificadas  (competencias  de
equilibro  emocional,  compromiso,  autodisciplina  y  auda-
cia)  no  se incluían  habitualmente  entre  las  competencias
que  se  esperaba  se adquirieran  al  realizar  los posgrados
ofertados.
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Tabla  3  Competencias  directivas  de  la  oferta  de  formación  de  posgrado  en  dirección  y  gestión  de enfermería

Competencia  transversal  Competencia  específica  (conocimientos/destrezas)

Comunicación  (COM) Marketing

Comunicación  interna  y  externa

Habilidades  de  comunicación  interpersonal

Comunicación  científica  (resultados)

Comunicación  escrita  (informes)  y  verbal

Gestión de personas  (GEST  PERS)  Recursos  humanos

Habilidades  de  dirección

Orientación  al  logro,  motivación  de  los trabajadores

Desarrollo  personal  y  profesional

Trabajo  en  equipo

Habilidades  para  delegar

Liderazgo

Gestión  de pacientes

Habilidades  interpersonales

Planificación  estratégica,  organización  y

gestión  sanitaria  (PE,  ORG,  GEST)

Financiación

Sostenibilidad

Costes

Gestión  presupuestaria

Gestión  de calidad

Investigación  (INV)  Métodos  y  técnicas  de  investigación

Estadística

Revisión  bibliográfica

Técnicas  cuantitativas  y  cualitativas

Interpretación  de informes  de  investigación

Gestión de conflictos  (GEST  CONF) Resolución  de problemas

Búsqueda  y  análisis  de alternativas

Toma  de  decisiones

Bioética-Deontología  (BIOET)

Innovación  (INN)

Gestión  clínica  (GEST  CLIN)  Gestión  de la  enfermedad

Atención  a  la  cronicidad

Atención  a  colectivos  especiales

Relación  con  el cliente/usuario  de los  servicios  sanitarios

Tecnología  (TEC)  Sistemas  de información

Manejo  de  las  tecnologías  de la  información  y  la  comunicación

Manejo  de  las  plataformas  y  herramientas  informáticas  de  gestión

Razonamiento  crítico  (JUICIO)  Capacidad  de  análisis  y  razonamiento  crítico

Capacidad  para  realizar  juicios  fundamentados  en  la  información  disponible  y

otros relevantes

Aprendizaje  (APR)  Aprendizaje  autónomo

Aprendizaje  vicario

Aprendizaje  colaborativo

Métodos  de  enseñanza-aprendizaje

Discusión

Mediante  la combinación  de  métodos  de  investigación  cua-
litativos  y cuantitativos,  siguiendo  la  metodología  utilizada
por  Duffield  en  su estudio  sobre  competencias  en hospitales
del  sur  de  Gales6,  se  priorizan  10  grandes  áreas  de  com-
petencias  directivas:  equilibrio  emocional,  compromiso,
trabajo  en  equipo,  integridad,  proactividad,  innovación,
visión,  autodisciplina,  audacia  y  responsabilidad.  Una de las
características  del directivo  que  se  valora  es la  capacidad
aprender  de  sus propios  errores.  Se  valora  tanto  su capaci-
dad  de  autocrítica  como  la  de  formular  críticas  constructivas

a  su equipo.  También  que  sepa  valorar  el  trabajo  que  hacen
los  demás.  A quien  ejerce  esa  función  directiva  se  le  pide
ejemplaridad  y que  las  decisiones  que  adopte sean justas.

El papel  que  desempeñan  los  enfermeros  de los cua-
dros  directivos  en las  instituciones  sanitarias  es crucial  para
lograr  una  adecuada  asistencia,  en  términos  de  efectividad
(calidad  y  seguridad)  y  eficiencia  (sostenibilidad)3,21. Identi-
ficar  las  competencias  directivas  que  los enfermeros  deben
poseer  y poner  en práctica  es,  por  tanto,  un  paso necesario
para  lograr  buenos  resultados  en  las  instituciones  sanitarias.
Aunque  los  modelos  en  los  que  se articulan  estas  compe-
tencias  directivas  se mantengan  más  o  menos  estables  a lo
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Tabla  4  Relación  de  competencias  identificadas  en  este  estudio  y  la  oferta  de formación  de posgrados

Com  G  pers  PE-Or-G  Investig  G  conf  Bioética  Innova  G clin  Tecnol  Juicio  Aprend

4.5  Sabe  reaccionar  ante  los problemas x

4.3 Tiene  opinión  y  criterio  personal.  Es  capaz  de tomar  decisiones  y  es

consecuente  con  las  decisiones  que  toma

x

4.6 Sabe  adaptarse  a  las  condiciones  y  situaciones  que  se  presentan  en

el día  a  día

x

3.6  Es  honesto  en  su  comportamiento  y  en  sus  decisiones x

3.9 No  toma  decisiones  de  forma  precipitada.  Reflexiona  y  se  informa

antes de  decidir

x

1.5  Conoce  su  trabajo  y  se  esfuerza  por  hacerlo  bien

1.6 Está  comprometido  con  hacer  las  cosas  cada vez  mejor

1.4 Muestra  ilusión  y  ganas  de  hacer  cosas.  No  es  conformista x

2.4 Escucha  y  aprovecha  las ideas  que  le  proporcionan  para  procurar

una buena  atención  sanitaria  a  los pacientes

5.3 Muestra  un  comportamiento  solidario  y  promueve  un

comportamiento  socialmente  ético  y  responsable

x

3.1 Sabe  valorar  y  reconocer  la  labor  de  su  equipo  y  confía  en  él x

3.2 Logra  aunar  los esfuerzos  de  todos  para  conseguir  los  objetivos  y

hace fácil  trabajar  en  equipo

x

5.2 Vela  por  la  calidad  de  la  atención  sanitaria  que  reciben  los  pacientes x

3.10  Es  accesible  a  los  demás x

2.5 Es  una  persona  leal, puedes  fiarte  de  lo  que  dice

2.6 Su  discurso  es  coherente  y  no se  deja  llevar  por  el  momento  o  la

situación

x

4.8 Sabe  decir  que  no  de  una  forma  correcta  y  respetuosa  x

3.5 Es  objetivo  y  justo  en  sus  decisiones

1.10  Sabe  promover  un  entorno  para  que  surjan  ideas  nuevas,

innovadoras  y  creativas

x

1.12  Es  capaz  de  aprender  de  los  errores.  Realiza  de  forma  apropiada

crítica  y  autocrítica

x

1.1 Se  preocupa  por  su formación  continuada  y  participa  en  actividades

formativas

x

5.5 Es  un  profesional  que  promueve  el  trabajo  y  desarrollo  de la

enfermería

x

1.7 Sabe  centrarse  en  los  resultados  que  deben  alcanzarse  y  lidera  cómo

dirigirse hacia  ellos

x

3.11  Es  responsable  con  el  horario  y  las tareas.  Da  ejemplo  a  los  demás x

4.9 Tiene  la  suficiente  valentía  como  para  defender  sus  decisiones  y

llevarlas a  cabo

1.9  Es  una  persona  organizada,  que  sabe  aprovechar  el tiempo

Apren: aprendizaje; Bioética: bioética-deontología; Com: comunicación; G conf: gestión de conflictos; G  pers: gestión de personas; G clin: gestión clínica; Innova: innovación; Investig:

investigación; Juicio: razonamiento crítico; Pre-Or-G: planificación estratégica, organización y gestión sanitaria; Tecnol: tecnología.
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largo  de  los  años22, surgen  nuevas  demandas  y  cambios  en
las  instituciones  sanitarias  que,  junto  al  desarrollo  de la  pro-
pia  profesión,  aconsejan  una  revisión  periódica  de dichas
competencias23.

Estos  resultados  indican  que  el  profesional  directivo  debe
tener  formación  en  gestión  y  estar  centrado  en  brindar
una  buena  atención  a los  pacientes;  debe  poseer  una  clara
orientación  a la mejora  continua  contando  con los  profesio-
nales;  y  ser  capaz  de  reaccionar  ante  situaciones  críticas,
manifestar  su  criterio  personal  y  ser consecuente  con  las
decisiones  que  adopte.  Estas  características  son similares
a  las  propuestas  en  otros  estudios  tanto  en el  ámbito  de
la  atención  primaria24 como  en  hospitales25,26, o en  los
foros  en  la  Red27,28. Nuestros  resultados  presentan  muchas
similitudes  con el  modelo  de  la AONE  de  2005,  si  bien  asig-
nan  una  menor  relevancia  a  poseer  conocimientos  ligados
a  la prestación  asistencial  de  los  enfermeros  en  sus  dis-
tintos  destinos  en hospitales  y atención  primaria;  y difiere
respecto  de  este  modelo  en la  demanda  de  conocimien-
tos  en  gestión  económica  y  marketing.  Este  punto  resulta
particularmente  relevante,  por ejemplo,  en el  estudio  de
Kang  et  al.5.  Los directivos  enfermeros  se  autoevaluaron
positivamente  en  integridad  y mucho  menos  con respecto
a  sus  conocimientos  en el  área de  la  gestión  económica.
Es  posible  que  este  ámbito  no  se relacione  directamente
con  las  funciones  a  desempeñar desde  las  direcciones  y
puestos  de  mando  intermedio  que  los  enfermeros  ejer-
cen  en  las  instituciones  sanitarias  españolas,  y de ahí  este
resultado.

En  este  estudio  destacan  sobre  todo  las  competencias
del  ámbito  relacional  y las  que  reflejan  un  comportamiento
ético  del  directivo.  En  particular,  las  competencias  que
están  más  orientadas  a resolución  de  conflictos  en la  orga-
nización.  En  este  caso,  a  la  persona  que  ejerza  una  función
directiva  se le  pide  ejemplaridad  y que  las decisiones  que
adopte  sean justas.  Este  resultado  sugiere  que  los  partici-
pantes  destacan,  como  elementos  diferenciadores  del  buen
gestor,  el compromiso  y la lealtad  con  la institución  y  el
grupo,  la  capacidad  y el  talante  para  fomentar  la  innovación
en  el  conjunto  del grupo  y  la  organización,  una  orientación
muy  cercana  a la responsabilidad  en  la prestación  de los
cuidados  y  un  comportamiento  honesto,  sencillo,  capaz  de
reconocer  y  aprender  de  los  propios  errores.

Las  competencias  relacionadas  con una  gestión  que  pro-
mueva  la  eficiencia,  la  calidad  de  la  atención  o  la  seguridad
aparecen  de  forma  transversal.  En  este  sentido,  las  catego-
rías  en  que  se  han  organizado  las  competencias  priorizadas
por  los  participantes  presentan  similitudes  con los estudios
de  Heller  et  al.8 y Kagan  et  al.11, en  los que  comunicación,
trabajo  en  equipo,  accesibilidad,  credibilidad  y capacidad
de  gestión  del tiempo,  crisis  y  versatilidad  para  adaptarse
a  las  demandas  fueron  algunas  de  las  competencias  que  se
destacaban.  No  obstante,  el  compromiso  institucional  apa-
rece  con  mayor  intensidad  junto  a la  capacidad  del  directivo
por  apoyar  y ayudar  a desarrollarse  profesionalmente  a  otros
profesionales,  de forma  similar  a lo sugerido  por Sherman
et  al.13.

Las  instituciones  sanitarias  en sus  programas  de for-
mación  continua,  las  asociaciones  profesionales  y las
universidades  podrían  considerar  estos  resultados  para  reo-
rientar  la  oferta  formativa  de  los  posgrados  en  gestión
introduciendo  cambios  puntuales  y  considerar  también  las

necesidades  de  formación  de posgrado  dirigida  específica-
mente  a  quien  realiza  la función  de supervisor  en  plantas  y
unidades  clínicas,  no  existiendo  oferta  para  este  perfil29.

Futuros  estudios  podrían  explorar  si  estas  competencias
contribuyen  a  mejorar  la  calidad  de las  relaciones  inter-
personales  en  el  medio  laboral,  a una mayor  efectividad  y
eficiencia  de las  instituciones  sanitarias  y  si  guardan  rela-
ción  con  la  satisfacción  del  propio  directivo  en  su desempeño
profesional.

A  la  hora  de interpretar  estos  resultados  hay  que  conside-
rar  que  la  queja  existente  entre  los  profesionales  de  que  los
directivos  se encuentran  alejados  de la realidad  asistencial
puede  haber  pesado  en la definición  del perfil  del directivo.
Es  decir,  es  posible  que  estos  resultados  reflejen el  perfil
ideal  del  directivo  con  el  que  se desearía  trabajar.  Los resul-
tados  reflejan  la  necesidad  de  una  formación  continua  a lo
largo  de la  vida30,  aunque  es un  aspecto  no  analizado.  No
se  pudo determinar  el  perfil  profesional  de quienes  respon-
dieron  a  los cuestionarios  0 y 1. Cabe  suponer  que se trata
mayoritariamente  de  enfermeros  asistenciales.  No fue  posi-
ble  determinar  la tasa  de respuesta  a  la primera  ola, ya  que
las  condiciones  de  confidencialidad  que se aplicaron  no per-
mitieron  conocer  cuántos  correos  electrónicos  llegaron  a su
destino.
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