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Perfil y competencias de gerentes de enfermeria de hospitales
acreditados!
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Se trata de estudio descriptivo que tuvo como objetivo identificar el perfil y las competencias
de gerentes de enfermeria, de hospitales acreditados, bajo la dptica de estos y de sus
superiores jerarquicos, desarrollado en 14 hospitales certificados por la Organizacidon Nacional
de Acreditacion y por la Joint Commision International del Municipio de Sao Paulo. Para la
obtencion de los datos, fueron elaborados dos cuestionarios respondidos por 24 profesionales.
El perfil de los gerentes de enfermeria reveld que 69,2% eran provenientes de facultades
privadas, todos con mas de 10 anos de formacién y 92,3% con posgraduacién en el area
de gestion de la salud. Las competencias que mas poseian en la visidn de sus superiores
jerarquicos fueron: liderazgo, enfoque en el cliente y trabajo en equipo. Se concluyd que la
mayoria de los gerentes de enfermeria poseian semejanzas en cuanto al perfil y competencias,
compatibles con las expectativas de sus superiores jerarquicos que colaboraron en la seleccion

para el cargo y en la evaluacion de su desempefio profesional.
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Perfil e competéncias de gerentes de enfermagem de hospitais
acreditados

Estudo descritivo que teve como objetivo identificar o perfil e as competéncias de gerentes de
enfermagem de hospitais acreditados, sob a ética desses e de seus superiores hierarquicos,
desenvolvido em 14 hospitais certificados pela Organizagao Nacional de Acreditacao e pela
Joint Commission International do Municipio de S&o Paulo. Para a obtencdo dos dados, foram
elaborados dois questionarios respondidos por 24 profissionais. O perfil dos gerentes de
enfermagem revelou que 69,2% vieram de faculdades privadas, todos com mais de 10 anos
de formacdo e 92,3% com pds-graduacdo na area de gestdo em salde. As competéncias
que mais possuiam, na visdo dos seus superiores hierdrquicos, foram: lideranga, foco no
cliente e trabalho em equipe. Conclui-se que a maioria dos gerentes de enfermagem possuia
semelhancas quanto ao perfil e competéncias, compativeis com as expectativas de seus
superiores hierdrquicos que colaboraram na selecdo para o cargo e na avaliagdo de seu
desempenho profissional.

Descritores: Enfermagem; Competéncia Profissional; Geréncia; Acreditacdo.

Profile and Competencies of Nurse Managers at Accredited Hospitals

This descriptive study identified the profile and competencies of nurse managers of
accredited hospitals from the their perspective and that of their hierarchical superiors. It
was conducted in 14 hospitals certified by the National Organization of Accreditation and
the Joint Commission International in Sdo Paulo, SP, Brazil. Data were collected through two
questionnaires that were applied to 24 professionals. The nurse managers’ profiles showed
that 69.2% came from private colleges, all with more than 10 years experience since
graduation and 92.3% had attended a post-degree program in health management. The
nurse managers’ most frequent competencies according to their superiors were: leadership,
focus on patients, and teamwork. The conclusion is that the profile and competencies of
most of the nurse managers were compatible with the expectations of their superiors, who
collaborate in the selection of candidates for the nurse manager position and evaluate their

professional performance.

Descriptors: Nursing; Professional Competence; Management; Accreditation.

Introduccién

Las transformaciones provenientes de la globalizacion
y el consecuente aumento de la competitividad han exigido
cambios por parte de las organizaciones, inclusive de las
instituciones de salud que pasaron a revisar sus modelos
de gestidn y a buscar calidad en sus servicios, por medio
de programas de acreditacion. Los criterios utilizados por
esos programas en cuanto a la evaluacién de los servicios
de Enfermeria ha englobado con destaque las &reas
administrativas y organizacionales, seguidas de las areas
asistenciales y de ensefianza-investigacién®.

En ese sentido, el gerente de enfermeria ha asumido
un importante papel en los servicios de salud, sobre todo
en el ambito hospitalario, ya que es el responsable por la
gestidn de los servicios de Enfermeria y por tomar medidas
que integren las areas administrativas, asistenciales y
de ensefianza/investigacion, con el objetivo de obtener
una atencion de calidad. Las exigencias en cuanto a su
actuacion han incluido, ademas de la administracidon
en enfermeria, el conocimiento y la interaccidn con
todo el ambiente organizacional, permitiendo su mayor
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contribucion en el suceso de la institucion.

Para eso, las instituciones han requerido profesionales
con perfil y competencias que permitan un alto desempefio
en el trabajo y que colaboren en el alcance de los
objetivos organizacionales. La comprensiéon de que las
competencias individuales que posee estrecha relacion con
las estrategias y con las competencias de la organizacion
gano destaque en los ambitos profesional y académico. La
relacion establecida por medio de un desarrollo mutuo, en
el cual las personas son valorizadas por la organizacion,
en la medida en que contribuyen efectivamente para
su desarrollo, asi como estas son valorizadas por las
personas, conforme les ofrece condiciones concretas para
su desarrollo, estd de acuerdo con las expectativas de las
personas cada vez mas preocupadas en obtener mayor
satisfaccion y realizacion personal asi como obtener su
insercion en el mercado de trabajo®.

¢Pero cual es el perfil y cuales son las competencias
necesarias del gerente de enfermeria? Todavia son pocos
los estudios relacionados con esta posiciéon de liderazgo
qgue respondan a esa pregunta. En una investigacion con
enfermeros gerentes de hospitales y agencias de salud
publica de los EUA realizada por la Nursing Leadership
Institute®, seis categorias de competencias surgieron
los resultados de la

basadas en investigacion que

incluyeron: dominio personal, eficacia interpersonal,
gestion financiera, gestion de recursos humanos, cuidados
(con personal, paciente y consigo mismo) y pensamiento
sistematizado.

En Brasil, una investigacion realizada por el Consejo
Regional de Enfermeria del Estado de Sao Paulo (COREN-
SP), con Enfermeros Responsables Técnicos de servicios
de salud, establecié la necesidad de las siguientes
competencias: liderazgo, comunicaciéon, toma de
decisiones, negociacién, trabajo en equipo, relacionamiento
interpersonal, flexibilidad, emprendedorismo, creatividad,
visidn sistémica, planificacion y organizacion®.

Con la finalidad de

competencias necesarias del gerente de enfermeria no

identificar el perfil y las
solo en la opinion de ese profesional, pero también de
la organizacién, ya que las competencias necesarias del
enfermero son reflejos de las necesidades del mercado
de trabajo y de la poblacién que requiere profesionales
competentes y conscientes de su papel, el estudio tuvo
como objetivos: caracterizar el perfil de los gerentes de
enfermeria de los hospitales acreditados, identificar las
formas por las cuales fueron seleccionados; comparar las
opiniones de los gerentes de enfermeria y de sus superiores
jerarquicos en relacion a las competencias necesarias para
el cargo; e identificar las competencias de esos gerentes
bajo la dptica de sus superiores jerarquicos.

Métodos

Estudio
desarrollado en hospitales del Municipio de Sao Paulo

descriptivo de abordaje cuantitativo
acreditados por la Joint Commision International (JCI) y
por la Organizacién Nacional de Acreditacion (ONA). De
las 20 instituciones contactadas, 14 (70%) aceptaron
participar de la investigacion.

La muestra fue constituida de gerentes de enfermeria
y de sus superiores jerarquicos, denominados en este
estudio de gestores, que aceptaron participar de la
investigacion, mediante el Término de Consentimiento
Libre y Esclarecido. Los criterios de inclusion para los
gerentes de enfermeria fueron: ser enfermero, con funcion
de gerencia en el Servicio de Enfermeria hospitalaria. Ya
para los gestores, fueron: ser profesionales para los cuales
el gerente de enfermeria se reporta jerarquicamente. El
criterio de exclusion, tanto para gerentes de enfermeria
como para los gestores incluyo profesionales recientemente
designados para los referidos cargos (menos de 6 meses),
por entender que no habia tiempo suficiente para
evaluacion en cuanto al perfil y competencias.

De los 14 hospitales, dos eran administrados por
los mismos profesionales, totalizando 26 profesionales
(13 gerentes de enfermeria y 13 gestores). La muestra
se compuso de 13 (72,2%) gerentes de enfermeria y
11 (61,1%) gestores, ya que uno fue excluido y otro no
respondio a la investigacion.

Para fines de exigencia del Comité de Etica en
Investigacién (CEP) de la Universidad Federal de Sao Paulo
(UNIFESP) fue solicitada autorizacion a las instituciones,
siendo que cinco hospitales exigieron que el proyecto fuese
también analizado por sus respectivos CEP. Mediante las
autorizaciones otorgadas, el proyecto fue encaminado y
aprobado por medio del Parecer 1122/08 en 1° de agosto
de 2008.

Para obtencidn de los datos, dos cuestionarios fueron
elaborados: uno destinado al gerente de enfermeria
y el otro, al gestor. Los instrumentos de recoleccion de
los datos fueron construidos, considerando los objetivos
propuestos y la literatura, los cuales fueron sometidos a
una prueba piloto. El referencial tedrico utilizado para
la definicion de las competencias contenidas en los
instrumentos tuvo como base el concepto de Dutra®,
en cuanto a capacidad de entrega de la persona con
agregacion de valor al patrimonio de conocimientos de
la organizacion, ya que al considerar a las personas por
su capacidad de entrega, nos ofrece una perspectiva
mas adecuada para evaluarlos, orientar su desarrollo y
establecer recompensas de harmdnica con las estrategias

de la empresa. La recoleccidn de los datos ocurrié entre 8
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de septiembre a 19 de noviembre de 2008.

Las variables categoéricas (dados demogréficos,
escolaridad, experiencia profesional, seleccion de los
gerentes de enfermeria, caracteristicas de los gestores,
vision de los gestores versus perfil de los gerentes de
enfermeria y competencias que los gerentes de enfermeria
poseen en la vision de los gestores), fueron analizadas
de forma descriptiva, por medio de frecuencia absoluta
y relativa de las caracteristicas estudiadas. Las variables
numéricas (clasificaciones de las competencias atribuidas
por los gestores y gerentes de enfermeria) fueron resumidas
por los resultados estadisticos: promedio, desviacion
estandar, minimo, mediana y maximo. La comparacién de la
clasificacion de las competencias entre gestores y gerentes
de enfermeria fue realizada por la prueba de Wilcoxon. Los
analisis fueron obtenidos utilizando el software estadistico
Minitab versién 15.1, y la significancia estadistica fue fijada

para valores de p<0,05.
Resultados

Las categorias tematicas resultantes del analisis
de los resultados que permitieron alcanzar los objetivos
propuestos con este estudio fueron: perfil de los gerentes
de enfermeria, seleccién de los gerentes de enfermeria,
caracteristicas de los gestores, visidon de los gestores
versus perfil de los gerentes de enfermeria y evaluacion
de las competencias.

Perfil de los Gerentes de Enfermeria

Los datos del perfil descritos en la Tabla 1 demostraron
que la mayoria de los gerentes de enfermeria poseia edad
promedio de 44 afos, variando entre 38 y 49 afios. Se
trata de una muestra predominantemente femenina, en
gran parte, casada, con uno a dos hijos. En cuanto a la
escolaridad, la mayoria vino de facultades privadas, todos
con mas de 10 afios de graduados, con especializacién y
una minoria con MBA (Master of Busines Administration).
En Brasil, estos dos cursos de posgraduacion son
considerados latu-sensu, sin embargo, en cuanto el
primero permite al graduado especializarse en su area de
actuacion o no, el segundo es destinado a la formacién de
ejecutivos en el drea de gestion de empresas.

Del total, casi todos poseian algin curso latu-sensu en
el area de gestion de la salud. La mitad, aproximadamente,
poseia cursos de posgraduacién strictu sensu. La mayor
parte de los gerentes de enfermeria tenia vinculo de mas
de 10 afios con la institucidn, habiendo actuado en otros
cargos asistenciales y administrativos, antes de tornarse
gerentes. De esos enfermeros, pocos tenian experiencia
en administracidn, antes de asumir el cargo.

Tabla 1 - Perfil de los Gerentes de Enfermeria, Sao Paulo
- 2008.

Caracteristicas N %

Edad

31 a 40 afos 01 7,7

41 a 50 afios 12 92,3
Sexo

Masculino 01 7,7

Femenino 12 92,3
Estado Civil

Solteros 03 23,1

Casados 10 76,9
Hijos

Si 07 53,9

No 06 46,1
Escuela de Formacion

Publica 04 30,8

Privada 09 69,2
Posgraduacion

Especializacion 13 100

MBA 05 38,5

Maestria 06 46,2

Doctorado 01 7,7
Tiempo en la Institucion

De 6 meses a 5 afos 01 7,7

05 a 10 anos 03 23,1

10 a 15 afios 04 30,8

> 15 afios 05 38,4
Tiempo en la Administracion

< 5 afios 06 46,2

05 a 10 anos 06 46,2

10 a 15 afos 01 7,7
Experiencias Anteriores

Enfermero Asistencial 13 100

Supervisién de Enfermeria 10 76,9

Gerencia de Enfermeria 04 30,8

Otras en el area de Enfermeria 04 30,8

Seleccion de los Gerentes de Enfermeria

De los 13 gerentes de enfermeria, 10 (76,9%)
trabajaron en otros cargos dentro del hospital, antes de
asumir esa posicion. De estos, 7 (53,8%) asumieron el
cargo por medio de indicacion, 2 (15,4%) fueron sometidos
a proceso selectivo y 1 (7,7%) respondieron que fue por
medio del plan de carrera del hospital, sin especificar, lo
que eso significaba.

De los 3 (23,1%)
externamente, 1 (7,7%) fue por indicacién y 2 (15,4%)

que fueron seleccionados
por proceso selectivo.

Del total, cuatro enfermeros asumieron el cargo por
proceso selectivo. De esos, todos citaron la evaluacién
psicolégica y la entrevista como instrumento de analisis,
siendo que tres relataron también haber sido sometidos
al analisis de curriculo, dos a la prueba técnica, uno, a
la prueba de redacciéon y uno, a la referencia de otras
instituciones.
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Caracteristicas de los Gestores

Las caracteristicas de los gestores revelaron que la
mayoria, 8 (72,75%) era del sexo masculino; del total, 6
eran médicos (54,6%), 3 (27,3%) gerentes hospitalarios
y 2 (18,2%) enfermeros, todos posgraduados. Apenas 5
(45,5%) relataron tener posgraduacion (nivel latu sensu
o strictu sensu) en el drea de gestién de la salud, siendo

dos enfermeros y tres médicos.

Vision de los Gestores Versus Perfil de los Gerentes
de Enfermeria

Considerando que 11 gestores y 13 gerentes de

enfermeria participaron de la investigacién, no fue
posible comparar la opinién del gestor, ni el perfil y las
competencias presentadas por su respectivo gerente de
enfermeria en dos instituciones.

Referente al perfil necesario para el cargo de gerente
de enfermeria, con relacién al tiempo de formacion, 8
(72,7%) gestores respondieron que, por lo menos, eran
necesarios 5 a 10 afos, y 3 (27,3%) mas de 10 afios. Una
vez que todos los gerentes poseian mas de 10 afios de
graduados, todos presentaron lo exigido por los gestores,
siendo que 8 (72,7%) tenian tiempo de formacién superior
al minimo necesario.

En cuanto a la exigencia de posgraduacion, apenas 1
(9,1%)gestorrelatdnosernecesarianingunaposgraduacion
para asumir el cargo de gerente de enfermeriay 1 (9,1%)
citdé la exigencia apenas de MBA. Los otros 9 (81,8%)
refirieron la exigencia de especializacion; de estos, tres
citaron la necesidad del gerente poseer un MBA, ademas

de la especializacién. Ninguno de los gestores relatd la

necesidad de una posgraduacidon con nivel strictu sensu.
Asi, en la mayoria de los casos, o sea, en 6 (54,5%)
instituciones, los gerentes de enfermeria poseian otras
posgraduaciones, ademas de lo exigido por los gestores.
En 4 (36,4%), las exigencias de posgraduacién relatadas
por los gestores eran equivalentes a las presentadas por
los gerentes de enfermeria y, en 1 (9,1%) caso, el gerente
de enfermeria no poseia una de las posgraduaciones
(MBA) citadas como necesarias al cargo.

Con relacion a las experiencias profesionales minimas,
apenas 2 (18,2%) gestores refirieron la necesidad de que
el gerente de enfermeria tuviese experiencia anterior
5 (45,5%) relataron la
necesidad de experiencia en supervisién de enfermeria,

como enfermero asistencial,

como un nivel intermediario de jerarquia, y 7 (63,6%)
en gerencia de enfermeria. Al analizar los datos de cada
institucion, 3 (27,3%) no poseian la experiencia profesional
anterior relatada por los gestores, que era de gerente
de enfermeria. Otros 2 (18,2%) poseian la experiencia
minima, y 6 (54,5%) presentaron experiencia profesional
superior a lo considerado necesario por los gestores.

Evaluacion de las Competencias

Gestores y gerentes de enfermeria clasificaron por
orden de importancia, las competencias que este ultimo
deberia poseer para el desempefio de sus actividades.
Fueron evaluadas 11 competencias: gestidén de recursos,
comunicacion, trabajo en equipo, gestion de procesos,
toma de decisiones, enfoque en el cliente, adquisicidn del
conocimiento, emprendedorismo, liderazgo, negociacién y
vision estratégica (Tabla 2).

Tabla 2 - Clasificacion atribuida a las competencias por los gerentes de enfermeria y gestores, Sao Paulo — 2008

Competencia Vision N promedio d.e. min. med. max. p

Gestién de Recursos Gestor 1 5,9 2,0 4 6 1" 0,059
Gerente 1" 7,7 2,7 3 9 1"

Comunicacion Gestor 1" 6,7 2,8 2 7 1" 0,351
Gerente 1 5,6 2,6 2 6 10

Trabajo en equipo Gestor 1 4.5 3,3 1 3 9 0,477
Gerente 1 52 1,8 2 5 9

Gestion integrada de procesos Gestor 1 55 3,1 1 4 10 0,721
Gerente 1 6,0 2,0 3 5 10

Toma de decisiones Gestor 1" 49 2,5 2 5 " 0,221
Gerente 1 6,3 2,8 3 7 10

Enfoque en el cliente Gestor 1" 53 2,7 1 5 10 0,722
Gerente 11 5,8 3,2 2 6 11

Adquisicion del Conocimiento Gestor 1 8,3 3,0 1 9 1" 0,919
Gerente 11 8,8 2,9 2 10 12

Emprendedorismo Gestor 1 8,7 3,0 3 10 11 0,678
Gerente 11 8,4 2,5 4 10 11

Liderazgo Gestor 11 3,0 25 1 2 8 0,722
Gerente 11 2,6 2,3 1 2 8

Negociacion Gestor 11 8,1 1,8 5 8 11 0,541
Gerente 11 6,7 3,9 1 8 1

Vision estratégica Gestor 11 5,1 3,6 1 5 11 0,445
Gerente 1 3,6 3,2 1 2 9

Www.eerp.usp.br/rlae
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hubo estadistica

significante entre las clasificaciones atribuidas por los

En ningln caso, diferencia
gestores y gerentes, indicando que esos profesionales
tenian opiniones semejantes en cuanto al orden de
importancia de las competencias necesarias del gerente de
enfermeria. Sin embargo, se observa que, en el caso de la
competencia gestion de recursos, la diferencia estadistica
se presentd muy préxima de la significancia (p=0,059),

indicando que, los gestores le dan mayor importancia a

esta competencia que los gerentes.

Las competencias mds importantes en la opinidn
de ambos para el desempefio de las actividades
administrativas de enfermeria fueron: liderazgo, vision
estratégica, trabajo en equipo, enfoque en el cliente y
gestion de procesos. En la evaluacion de las competencias
que los gerentes de enfermeria poseen, realizada por sus
superiores jerarquicos estan: liderazgo, enfoque en el

cliente, toma de decisiones y trabajo en equipo (Tabla 3).

Tabla 3 - Clasificacién de la importancia de las competencias y el nimero de gerentes de enfermeria que las poseen, en

la vision de sus gestores, Sao Paulo - 2008

Gerentes con la competencia en la

Clasificacion de los Gestores .
evaluacion de los gestores

Gerentes con la competencia
Clasificacion de los Gerentes de
; en la evaluacion de los
Enfermeria

gestores
1°  Liderazgo 10 (90,9%) 1°  Liderazgo 10 (90,9%)
2°  Trabajo en equipo 8 (72,7%) 2°  Vision estratégica 7 (63,6%)
3° Tomada de decision 9 (81,9%) 3°  Trabajo en equipo 8 (72,7%)
4°  Vision estratégica 7 (63,6%) 4°  Comunicacién 9 (81,8%)
5°  Enfoque en el cliente 10 (90,9%) 5°  Foco en el cliente 10 (90,9%)
6°  Gestion de procesos 7 (63,6%) 6°  Gestion de procesos 7 (63,6%)

(

7°  Gestion de recursos 9 (81,8%)
8°  Comunicacion 9 (81,8%)
9°  Negociacion 8 (72,7%)
10°  Adquisicion del conocimiento 8 (72,7%)
11°  Emprendedorismo 5 (45,5%)

(
7°  Tomada de decision 9 (
8°  Negociacion 8 (
9°  Gestion de recursos 9(81,8%
10°  Emprendedorismo 5 (
11°  Adquisicion del conocimiento 8 (

Discusion

El predominio de mujeres en el cargo investigado
remite a los aspectos sociales e histéricos de la profesién. A
pesarde que, en los Ultimos afios, el porcentaje de hombres
en esa categoria evoluciond, el atractivo de la formacion
universitaria no ha sido suficiente, para que los hombres
vislumbren la Enfermeria como opcién profesional®. Eso
explica, en parte, la diferencia de esta con relacién a otras
profesiones que actlan dentro de las mayores empresas
del Pais, donde en promedio, apenas 24,6% de los cargos
de gerencia son ocupados por mujeres”.

Por ser una profesion predominantemente femenina,
las profesionales de enfermeria conviven con la dinamica
de las organizaciones en el desarrollo de sus actividades, al
mismo tiempo en que administran sus vidas como personas,
esposas y madres®, Una investigacion referente al estrés
de enfermeras indicé que las actividades relacionadas a la
vida personal, tales como: responsabilidades con la casa,
con los hijos y otras actividades domésticas en lugar de
causar estrés pueden funcionar como soporte®,

La formacién de esos enfermeros que, en su mayor
parte, es proveniente de facultades privadas, refleja el
propio movimiento de expansion de los cursos superiores
en Brasil. Segun datos del INEP (Instituto Nacional de
Estudios e Investigaciones Educacionales), hay 779 cursos
de enfermeria habilitados en el pais. De este total, 627

(80,5%) son privados y apenas 152 (19,5%), publicos.
En el estado de Sao Paulo, ese porcentaje aumenta
para 91,1% de cursos de enfermeria privados y 8,9%,
publicos(t,

Para complementar y calificar esa formacion en
areas especificas, los enfermeros han buscando cursos de
posgraduacion. En el grupo estudiado, se destaca que todos
los gerentes de enfermeria realizaron especializacion, y de
estos, pocos lo asociaron a un MBA. Sin embargo, casi
todos los gerentes realizaron algun curso de posgraduacion
en el area de gestion de la salud.

De ese modo, se percibe que, después de la
especializacidon, una gran parte de esos profesionales ha
optado por realizar cursos de posgraduacion strictu sensu
(maestria y doctorado), que son de naturaleza académica
y de investigacion, que tiene objetivo esencialmente
cientifico, en cuanto la especializacion tiene sentido
practico-profesional. La posgraduacién strictu sensu
posee una sistematica formando estrato esencial y
superior en la jerarquia de los cursos que constituyen el
complejo universitario. Asi, su propia naturaleza implica
alta selectividad intelectual, lo que le atribuye un status
especial®b,

En cuanto a la experiencia profesional, la mayor
parte de los gerentes de enfermeria investigados tenia un
vinculo de varios afios con la institucion, habiendo actuado
en otros cargos, antes de ascender a la gerencia. Si, por
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un lado, la experiencia en el area asistencial colabora para
que ese profesional sea capaz de administrar, conforme
las necesidades de la practica, por otro, eso evidencia que
una de las pocas maneras de ascension del enfermero en
las organizaciones de salud ha sido el cambio para una
trayectoria de carrera administrativa.

A pesar de que la formacion de los enfermeros, en
general, contemplade maneramuy significativalosaspectos
de gestion de los servicios de salud y de Enfermeria,
esta movilidad puede no ser positiva a la institucion y al
profesional. En funcién de eso, es importante establecer
con precisidn los criterios de movilidad entre carreras de
naturalezas diferentes, ya que un ejemplo clasico en las
empresas es la migracion del mejor profesional técnico a
la carrera administrativa, y no a la persona con vocacion
para ella; esto porque, a veces, la carrera administrativa
es vista como premio, el reconocimiento de la contribucion
de la persona para la organizaciéon y no como una nueva
carrera®,

La seleccion de los gerentes de enfermeria en su
mayoria fue por indicaciones. Eso demuestra que los
criterios utilizados por esos hospitales en la seleccion para el
cargo de gerente de enfermeria tiene envuelto, sobretodo,
el historico del profesional y su desempefio dentro de la
institucion en lugar de utilizar instrumentos de analisis que
identifique el candidato que mejor se encuadra en el perfil
de determinado cargo. En ese momento, algo importante
que debe ser considerado es que las competencias
exigidas a la persona en la trayectoria profesional son
diferentes de la administrativa, habiendo necesidad de
evaluar no sélo el desempefo anterior, pero también la
capacidad del individuo en lidiar con las atribuciones y
responsabilidades del nuevo cargo. Para eso, es preciso
que, antes de esa migracion, el profesional con potencial
para el area administrativa sea gradualmente desarrollado
y desafiado a aplicar esas nuevas competencias®.

En la perspectiva de analizar, las opiniones de los
perfil
que debe tener el gerente de enfermeria, fue posible

superiores jerdrquicos en cuanto al necesario
caracterizar a los gestores que en virtud de que las
estructuras organizacionales son diferentes entre las
instituciones ocupan cargos variados. Una tendencia
que se viene observando en algunos hospitales, es la
integracion de varias areas multiprofesionales ligadas a la
asistencia, subordinadas a una misma direccion. A pesar
de que los enfermeros hubiesen asumido esos cargos, la
direccion de los niveles estratégicos de las organizaciones,
todavia viene siendo ocupada, en su mayoria, por

profesionales médicos. Sin embargo, los enfermeros
estdn entre la minoria de los gestores que relataron

poseer posgraduacion en el area de gestion de la salud,
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lo que refuerza la afirmacién de que en lo cotidiano de la
practica profesional es conocido que la enfermera tiene
competencia para administrar, pero las circunstancias
histéricas y de relacién de género no la han favorecido
para esa finalidad, siendo pocas las instituciones de salud
que son dirigidas por esa profesional®*?),

Para los gestores, el perfil necesario del gerente de
enfermeria en cuanto al tiempo de formacion demuestra
que, en esas instituciones, hay una preferencia por
enfermeros con una mayor vivencia profesional que por
jovenes en inicio de carrera para ocupar ese cargo, lo que
fue compatible con lo presentado por esos gerentes. Esto
corrobora también, por medio de otro estudio realizado con
enfermeros gerentes de hospitales que poseian en general,
mas de 10 afios de formacion y ejercicio profesional. La
gerencia fue considerada por esos profesionales como
parte de una trayectoria propia del enfermero que se
sustenta en la formacion y experiencias previast?,

En cuanto a la posgraduacion, se observa que la
especializacion y el MBA estan entre las exigencias tenidas
como necesarias para el gerente de enfermeria y que la
posgraduacion strictu sensu no han sido muy valorizada
por sus superiores jerarquicos, contrariando la tendencia
de los gerentes ligados al area de servicios que buscan
esos titulos. En esa dptica, el MBA como un curso reciente,
sobretodo en el drea de la salud, debe ser mejor explorado
por los enfermeros que actlan o desean ocupar cargos de
gerencia o direccidon, ya que conforme los resultados de
este estudio, pocos gerentes de enfermeria poseian ese
curso, a pesar de que era uno de los requisitos importantes
en la opinidn de los gestores.

En lo que se refiere a la experiencia profesional,
una gran parte de los gestores relatd la necesidad de
poseer una vivencia anterior en supervision y gerencia de
enfermeria. Sin embargo, al dar preferencia a la seleccion
interna para ese cargo, la experiencia como gerente acaba
no siendo esencial en esos casos, conforme es posible
observar al comparar con el perfil de esos profesionales.

En la clasificacion de las competencias, las opiniones
semejantes entre gerentes y gestores demostraron
que, en esas instituciones, hay una sintonia en cuanto
la importancia de cada una de ellas, para el desempefio
de los gerentes de enfermeria. La cuestion del origen
de las competencias individuales es esencial para la
caracterizacion de las expectativas de la empresa en
relacién a las personas, que estaran mejor orientadas en
sus actividades, en su desarrollo y en las posibilidades de
encontrar nuevos caminos(®).

El liderazgo como la competencia mas importante
para ambas partes y la busqueda de su desarrollo por

los gerentes de enfermeria reforzaron la afirmacion de
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que el mercado de trabajo estd solicitando del enfermero
el conocimiento y la aplicacién del liderazgo, y que los
profesionales estan comenzando a prestar atencion a esa
demanda®®.

La necesidad de trabajo en equipo, considerada entre
las tres mas importantes, también ha sido desarrollada
por la mayoria de los enfermeros (72,7% de los gerentes
de enfermeria investigados), como profesionales que
promuevan la integracion de los miembros de su equipo
en pro de mejores resultados. Sin embargo, se observa
que todavia no son todos los que poseen esa competencia,
lo que requiere mayor atencién, en razén de su grado de
importancia para alcanzar los objetivos organizacionales.

En enfermeria, la propuesta de trabajo en equipo
surgio desde la década de 1950, en los EUA, por medio
de experiencias realizadas en el Teacher’s College de la
Universidad de Columbia, bajo la coordinacién de Eleonor
Lambertsen que preconizaba la organizacidon del servicio
de enfermeria con base en el trabajo en equipo y con la
finalidad de resolver el problema de mejoraprovechamiento
de personal. A pesar de que merece destaque la precocidad
con que la propuesta del trabajo en equipo es introducida
en el area de la enfermeria, esta se consolidd sobretodo
en el discurso y no como practica predominante®, siendo
el trabajo, muchas veces, realizado de manera bastante
fragmentada.

A partir de Florence Nightingale que demostrd
la importancia de la aplicaciéon de la ciencia de la
administracion en el hospital, objetivando la mejoria
de la asistencia al paciente, el enfermero asumid las
funciones administrativas en las instituciones de salud®®,
Sin embargo, este profesional acabé distanciandose de su
objeto de trabajo - el cuidado del cliente. En ese aspecto
el enfermero desarrollé una gerencia mas orientada a las
necesidades del servicio, al cumplimiento de reglamentos,
normas y tareas, reproduciendo lo que es preconizado
por la organizacion y por otros profesionales, lo que
contribuye muchas veces para no atender las necesidades
del paciente, generando insatisfacciones en la equipo de
enfermeria®?,

Mediante el movimiento de los propios enfermeros
para rescatar lo que debe ser su objeto central de
trabajo y la preocupacién de las instituciones en atender
las expectativas de los usuarios, sean estimuladas por
programas de calidad o como forma de sobrevivir en el
mercado, poseer la competencia enfoque en el cliente,
alineando los objetivos organizacionales a las necesidades
del cliente, ha recibido mayor importancia en la actuacion
del gerente de enfermeria. por el hecho de ser una de

las competencias que los gerentes de enfermeria mas
poseen, demuestra que esos enfermeros han tenido la
comprension de que a pesar de que su proceso de trabajo
es predominantemente administrativo, sus acciones deben
ser dirigidas a una mejor asistencia al paciente, y eso no
puede ser perdido de vista.

La vision estratégica a pesar de recientemente
abordada en la Enfermeria, fue clasificada en segundo
lugar de importancia por los gerentes y en cuarto lugar
por los gestores. Anteriormente, su desarrollo estaba
mas relacionado a la alta administracion, responsable por
definir las directrices de la empresa. Sin embargo, en el
nivel tactico que se refiere a los niveles administrativos
y de coordinacidén, sus miembros necesitan saber lo que
estd sucediendo en el ambiente externo para viabilizar
las estrategias internas®, Pero, poco mas de la mitad de
los gerentes de enfermeria la poseia, segun sus gestores.
Asi, hay necesidad de que esos profesionales busquen esa
competencia.

La gestion de procesos también ha sido valorizada
en las instituciones hospitalarias, sobretodo, a partir
de la busqueda por la calidad por intermedio de la
acreditacion que evalla la organizacion de manera
sistémica donde estructuras y procesos se relacionan e
interfieren en todo el conjunto de la organizacién (9, En
razon de eso, la gestién de procesos es otra competencia
que precisa ser mas desarrollada por los gerentes de
enfermeria.

La gestion de recursos es la Unica competencia que
presentd en el promedio, una discordancia de opinidn
entre los dos cargos, siendo clasificada por los gerentes
de enfermeria entre las de menor importancia. En el
area hospitalaria, ademas de la necesidad de garantizar
condiciones adecuadas de trabajo para la asistencia al
paciente, la gestidén de recursos esta relacionada a costos.
Los enfermeros han sido responsables por la administracion
derecursos materialesy fisicos que consumen gran volumen
de recursos financieros. Dependiendo de la institucién, los
recursos humanos en enfermeria representan 30% a 60%
del total del cuadro de personal®®, Asi, la Enfermeria tiene
un importante impacto en los costos hospitalarios, y el
uso de los recursos de manera racional con reduccién de
desperdicios colabora no sélo en la sobrevivencia de las
organizaciones, como en la prestacidn de servicios con
costos menores que posibilitan mayores inversiones en
mejorias de calidad. Sin embargo, esta competencia ha
sido mas valorizada por los gestores que por los gerentes
de enfermeria, conforme demostrado en los resultados de

esta investigacion.
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Consideraciones finales

Este estudio evidencié semejanzas en el perfil y en
las competencias de los gerentes de enfermeria de los
hospitales acreditados, compatibles con las expectativas
de sus superiores jerarquicos que colaboraron en la
seleccidn para el cargo y en la evaluacidn de su desempefio
profesional, apuntando una direccion a los enfermeros que
desean seguir y desarrollarse en la carrera administrativa
0 que desean cambiar esa realidad expuesta.

También, pensamos quelasinstituciones de ensefianza
pueden utilizar esta investigacién en el desarrollo de
competencias administrativas del enfermero, compatibles
con las exigencias del mercado de trabajo, asi como
puede contribuir con las organizaciones hospitalarias, en
la busqueda y desarrollo de gerentes de enfermeria que
colaboren para elevar la calidad de los servicios.

Sin embargo, cabe recordar a las instituciones de
salud que, a pesar de que puede servir de referencia, cada
empresa debe determinar las competencias individuales
necesarias, conforme las competencias y estrategias
organizacionales, buscando también integrarse con
los otros procesos de gestién de personas: desarrollo,
traslados y valorizacidn, proporcionando asi, el crecimiento
de ambos: organizacion y profesional.
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