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La gestion de enfermeria. Un
proceso de formacion y
capacitacion

Clara Inés Sanchez Franco*

Debido aque losrecursos suelen ser inferiores alas necesidades, es necesario
aplicar procesos efectivos que garanticen un aprovechamiento. Un nuevo
paradigma tiene lugar en los procesos de gestién, con énfasis en el control
de calidad y mejoramiento de la productividad. El gerente de los servicios de
salud y de enfermeria requiere ser un lider con gran vision del futuro y del
entorno de la organizacién. En Colombia, las enfermeras forman la mayor
cantidad de recursos humanos de los servicios de salud, por lo que existe la
necesidad de reorientar su capacitacion en administracién o gerencia, dado
queson lideres en los cambios esenciales de la organizacion. En este articulo
se expone un perfil del personal de enfermeria con actividades de gestién,
amplio conocimiento sobre sistemas de salud, tendencias estructuralesy de
funcionamiento, insercién en el entorno, manejo estratégico del futuro,
procesos organizacionales, mercadotecnia, desarrollo de la capacidad gerencial,
liderazgo, administracién de calidad y manejo de recursos humanos, finan-
cieros y tecnolégicos. Se da a conocer un proyecto de capacitacion y
entrenamiento gerencial que incluye competencias disciplinares (temas
administrativos, planeacién estratégica, disefio organizacional), competen-
cias interdisciplinares (sistemas de seguridad social, conceptos bésicos de
servicios de mercadotecnia, la ley en enfermeria), competencias sociales
(liderazgo, la organizacién como unaestructura comunicacional) y competen-
cias analiticas (gestién de proyectos, disefo, ejecucién y evaluaciéon de
proyectos). Ademas, se proponen indicadores de impacto y se formulan
recomendaciones.
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Summary

Budgetis lower than needs, indeed
it is necessary to apply effective pro-
ceedingsto guarantee utilization. The
health's general manager should be
aleader with a clear vision on future
aboutthe organization. Anew para-
digmis placein managementadmi-
nistration in order to guarantee quality
and increase productivity. At Co-
lombia, the nurse is a leader of the
greatenvironmental changesto the
inner of the organization. The nurses
are alotof quantity personnel of the
health services. There is a necessity
tochange the way foraempowering
the nurses in administration and
management. With the purpose to
empower the nurse’s skills like mana-
gementactivities, knowledge about
health systems, organizational pro-
cess and merchandising, skills in
managementand leadership, quality
administration. We are proposing a
strategy of continuing educationand
trainingin managementwith "trave-
lers seminaries". The educational
program is build with disciplinary
competence (administration theory,
strategic planning, organization de-
sign), interdisciplinary competence
(social security, basic concepts about
merchandise services, the nursing
law), social competence (leaders-
hip, the organization like acommu-
nicational structure) and analytic
competence (project management,
design, developmentand evaluation
projects). There are impact indica-
tors and some brief recommenda-
tions.

Key words: education nursing,
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Introduccién

Los paises latinoamericanos han en-
frentado crisis econdmicas, politicas y
sociales que inciden en los diferentes
estratos sociales, principalmente en
los grupos humanos més vulnerables.
Frente a estos procesos, los diferentes
sectores encaran nuevos desafios que
exigen mayor capacidad de adapta-
cién, innovacién y gestién para lograr
metas minimas de bienestar.

Un planteamiento de aceptacién
universal asegura que el crecimiento
de la economia depende en gran me-
dida de la producciéon de més y mejo-
res bienes y servicios. Dado que los
recursos suelen ser inferiores a las
necesidades, se necesitan procesos
efectivos que garanticen el maximo
aprovechamiento.

El Sector Salud no es ajeno a este
planteamiento, y como componente
fundamental del desarrollo requiere
estrategias acordes con la realidad;
esto exige que el dirigente de los
servicios de salud y de enfermeria sea
un lider con una gran visién del futuro
y conocimiento del entorno en el cual
estd inmersa la organizacién. Igual-
mente, no sélo contintdian el desafio
de la adaptacién constante y la inno-
vacion, sino también la necesidad de
incrementar la capacidad gerencial.

El andlisis del Sector Salud presenta
tendencias al cambio en los sistemas de
prestacion de servicios de salud y en los
paradigmas administrativos, con predo-
minio en la modificacion de los procesos
de gestién, énfasis en el control de ca-
lidad y mejoramiento de la productivi-
dad, enmarcados por un componente
cronolégico que tiene influencia en la
eficacia de las operaciones del sistema.

Para comprender la participacién
de enfermeria en este proceso y con-
tribuir al alcance de principios comu-
nes a las reformas (universalidad,
calidad y equidad), es necesario pri-
mero entender cémo las reformas
han determinado transformaciones en
la gestion y la practica de enfermeria.

Entre los profesionales de salud la
funcién de la enfermera es funda-
mental, pues ella liderea cambios
esenciales al interior de las organiza-
ciones e influye en la definicion y
ejecucion de objetivos organizacio-
nales, por tener una de las profesiones
mas conocedoras de las necesidades
individuales y colectivas de salud.

Envirtud de la separacion entre las
funciones de servicio y educacion, los
esfuerzos en formacién y desarrollo
del personal de salud y la formulacién
de politicas y planes de recursos hu-
manos no han sido efectivos —res-
pecto a los requerimientos de los
servicios de salud y su verdadero
impacto— para mejorar la calidad y
disminuir la morbimortalidad.

Para la formacién de talento hu-
mano es necesario enunciar politicas
claras y coherentes que conduzcan a
la transformacién e instrumentacion
de nuevos modelos gerenciales, a fin
de otorgarserviciosintegrales, globali-
zadores y equitativos con las necesi-
dades de los usuarios.

El personal de enfermeria represen-
ta el mayor porcentaje del recurso
humano de los servicios de salud, por lo
tanto, su papel en la transformacién de
los sistemas de salud es definitiva. Re-
quiere una vision de avanzada de la
practica profesional y un proceso de
capacitacion en gestion por parte de las
instituciones formadoras.

Lo anterior sugiere la necesidad de
reorientar la capacitacién de la enfer-
mera hacia la administracién y gerencia,
ademas de hacer los sistemas formativos
mas flexibles para que evolucionen pa-
ralelamente al desarrollo y progreso de
la ciencia y tecnologia, de tal forma que
faciliten la iniciacion de cambios estruc-
turales y el avance de la profesion.

Al reflexionar sobre las organiza-
ciones y su funcionamiento, se obser-
va que el area de enfermeria es un
sistema constituido por elementos
estructurales definidos y delimitados,
actlia como subsistema dentro de la
organizacion y, a su vez, se enmarca

dentro del sistema sanitario; por lo
tanto, existen multiples factores que
influyen y condicionan su funciona-
miento.

Los continuos cambios en el con-
texto de la salud han tenido influencia
en el subsistema de enfermeria, origi-
nando crisis en el ejercicio profesional,
conflicto en los roles interpersonales y
aumento en la demanda de cuidados
de enfermeria, que motivan la necesi-
dad de establecer un proceso de ges-
tién orientado al cambio, a enraizar los
valores éticos de la profesion, incorpo-
rar nuevos roles, y clarificar las respon-
sabilidades y funciones de enfermeria,
para hacer de esta profesion un trabajo
atractivo que permita obtener los re-
sultados esperados (de acuerdo con
los recursos asignados), asegurando
una atencién de calidad.

Un porcentaje significativo de pro-
fesionales esta vinculado de manera
directa con la prestacién de cuidados de
enfermeria; un menor ndmero, con
cargos de gestién y gerencia de servi-
cios, proyectos y programas; y un grupo
minoritario, con la direccién politica,
definicion de planes, procesos regla-
mentarios y monitoreo de la gestion.

En razén de que el profesional de
enfermeria requiere comprender me-
jor el lenguaje administrativo en la
definicién de los cuidados como pro-
ductos finales de un proceso, e iden-
tificar las necesidades de los pacientes,
sea cual fuere su campo de accion,
siempre requerird formacion gerencial
con el fin de garantizar calidad, opor-
tunidad y eficiencia en la prestacion de
los servicios. El papel de gestionador le
confiere ante el usuario, la institucién
y el personal a su cargo, responsabili-
dades especificas que se apoyan en los
elementos de calidad en cuidados,
optimizaciéon de los recursos y costeo
de actividades, aparte de mantener y
desarrollar el talento humano a su
cargo; conceptos que requieren ac-
tualizacién, monitoreo y sistematiza-
cion para lograr mayor calidad y
pertinencia.



En la mayoria de los programas
de formacién basica de enfermeria
con-tindan vigentes los esquemas tra-
dicionales de formacion en adminis-
tracion, sinincorporar nuevos métodos
y tecnologias que permitan replan-
tear objetivos y estructuras, adaptar-
se a las variaciones del entorno y a los
recursos disponibles para dar res-
puesta a las necesidades. Estos y otros
factores, unidos a la incorporacion de
nuevas formas de gestién, han gene-
rado la necesidad de redistribuir, asu-
mir nuevos roles y cambiar formas que,
hasta ahora, pudieron ser Utiles pero
posiblemente ya son inoperantes.

Por tanto, se considera necesario
desarrollar un nuevo modelo de admi-
nistracion acorde con la realidad ac-
tual y con las exigencias presentes y
futuras, para ejercer un liderazgo de
mayor impacto en todos los niveles de
la organizacion; intervenir en la toma
de decisiones estratégicas del sec-
tor; participar activamente en la ela-
boraciéon de los planes de salud y
contribuir en la consecucién de los
objetivos y metas de las organizacio-
nes, mediante una gestion eficiente
de los recursos asignados, mejorando
la productividad y la calidad de la
atencién.

En la medida en que la enfermera
replantee su finalidad como profesio-
nal, articule sus conocimientos y expe-
riencias para influir en las decisiones y
haga una buena utilizacién de la infor-
macion a su paso, contribuird al desa-
rrollo de la profesion, los servicios, el
sector y la sociedad en general.

Con este marco de referencia, se
considera que el perfil del profesional
de enfermeria en administracién
involucra conocimientos sobre los sis-
temas de salud, tendencias estructu-
rales y de funcionamiento, insercion
en el entorno, manejo estratégico del
futuro, procesos organizacionales y
de mercadeo, desarrollo de la capaci-
dad gerencial y de liderazgo (aspectos
financieros, juridico-legales y éticos);
gerencia de calidad y del cuidado,
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capacidad y manejo de los recursos
humanos, financieros y de tecnolo-
gias —areas que se fundamentan en
la investigacién operativa como ins-
trumentos de gestion—.

Los procesos y transformaciones
planteados, asi como las competen-
cias en la formacion gerencial, im-
plican redefinir y actualizar las
intervenciones de enfermeria para
transformar e impactar los servicios
de salud, mediante la capacitacién y
entrenamiento gerencial como estra-
tegias claves para el desarrollo huma-
no en las organizaciones.

Es con este marco contextual que la
ACOFAEN (Asociacion Colombiana de
Facultades de Enfermeria) y el Minis-
terio de Salud de Colombia, llevaron a
cabo un proyecto para formacién y
capacitacion en gerencia y gestién en
enfermeria, dirigido a las enfermeras
de las universidades afiliadas y a los
profesionales de enfermeria que ocu-
pan cargos operativos y clinicos.

Objetivos del proyecto

1. Capacitar a los profesionales de
enfermerfa en los componentes
de liderazgo y gestion, con la pers-
pectiva de mejorar la calidad y la
eficiencia en la prestacion de los
servicios de enfermeria.

2. Reorientar el papel que desempe-
fia el profesional de enfermeria,
para lograr una éptima utilizaciéon
de los recursos y mejorar la calidad
del cuidado que se otorga, reali-
zando anélisis de la situacién y de
las perspectivas en funcion de los
procesos para planeacién y desa-
rrollo organizacional.

3. Ubicar a los profesionales de en-
fermeria en el contexto del desa-
rrollo del nuevo Sistema de
Seguridad Social en Colombia.

4. Identificar las tendencias y re-
percusiones de la prestacion de
los servicios de salud en Colom-
bia, a la luz de la Ley 100 de
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Seguridad Social y la Ley 266/96
en enfermeria.

5. Conocer y aplicar el manejo de las
nuevas tendencias del proceso de
gestion, para que el profesional de
enfermeria participe como agente
transformador del cambio en los
servicios de salud.

6. ldentificar las areas criticas y for-
talezas de enfermeria en cada uno
de los servicios, con el fin de
elaborar proyectos para mejora-
miento y productividad.

7. Determinar las variables sociales,
politicas, econémicas, educativas,
profesionales, que tienen impacto
en la profesién, para disefiar estra-
tegias y enfrentar el futuro con
mayor trascendencia e impacto.

8. Promover en los profesionales de
enfermeria actitudes de cambio,
innovacién y compromiso en su
gestion, para la busqueda de la ex-
celencia en su practica profesional.

A continuacioén se presentan los ele-
mentos centrales de dicho proyecto.

Competencia disciplinar

m Teorias administrativas.
Planeacion estratégica.

La organizacién de enfermeria y su
entorno.

Disefio organizacional.

Gerencia del servicio.

Calidad de atencion.

Gestion del cuidado.

Control interno.

Indicadores de gestion.

Competencia interdisciplinar

= Reformas y organizacién de los
sistemas de salud, a nivel mundial
y latinoamericano.

= Megatendencias y cambios en el
sector salud.

= Sistema General de Seguridad So-
cial en Colombia.
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= Ley 266/96 de enfermeria.

= La profesion de enfermeria y el
Sistema General de Seguridad So-
cial.

= Situacién actual y futura del profe-
sional de enfermeria. Perspectivas
para desarrollo.

= Conceptos bésicos para mercadeo
de servicios y de enfermeria.

= Costos de salud y enfermeria.

Competencia social

= Liderazgo en enfermeria.

= Gerencia en enfermeria.

= Modelos de gestion en enferme-
ria.

= Dotacién de recursos humanos en
enfermeria.

= Desarrollo y gerencia a escala hu-
mana.

= La organizaciébn como una estruc-
tura comunicacional.

Competencia analitica

= Gestién de proyectos.

= Guia y metodologia para elaborar
proyectos de desarrollo institucional.

= Disefio, ejecucién y evaluacion de
proyectos de mejoramiento para
areas criticas de la gestion de en-
fermeria en las instituciones de
salud.

Estrategias para la ejecucién
Primera fase

Elaboracion y negociacion del proyecto
con la Direccién Ejecutivade la ACOFAEN
y el Ministerio de Salud de Colombia.
Segunda fase

Divulgacién y coordinacion realizada
por la ACOFAEN, la experta en el

tema y la Coordinadora del Centro
Colaborador ACOFAEN/OPS.

Tercera fase

Nivel nacional

= Realizacién de 12 seminarios talle-
res con duraciéon de 24 horas y
cobertura de 650 enfermeras.

= Identificacion y priorizacion de
areas criticas en enfermeria para la
aplicaciéon de conceptos teéricos
en problemas de gestion en enfer-
meria.

= Talleres de profundizacién con
duracion de 24 horas y cobertura
de 180 enfermeras, con el objeto
de aportar elementos especificos
a los problemas identificados.

Nivel internacional

= Taller en Caracas, Venezuela, de
la Federacién Panamericana de
Profesionales de Enfermeria y la
ACOFAEN, sobre Gestion de Cali-
dad para los Paises Andinos(1996).

= Seminario-taller en La Paz, Bolivia,
con duraciéon de 16 horas y partici-
pacion de 55 enfermeras en cada
una de las jornadas; evento patroci-
nado por el Colegio Boliviano de
enfermeras (1997).

Cuarta fase

Elaboracién de la Guia de interven-
cion de gerencia basada en la eviden-
cia cientifica, mediante convenio
firmado entre el Seguro Social de
Colombia y la ACOFAEN, que posibi-
litd el desarrollo de un sistema de
educacién permanente para profe-
sionales de enfermeria del Seguro
Social, el cual tenia como finalidad
buscar el mejoramiento de la calidad
en la prestacion de los servicios de
salud, a través de la unificacion de
criterios para 12 intervenciones de
enfermeria en el &mbito hospitalario
y comunitario.

Las tres grandes areas en las cuales
se enmarcaron los temas de las guias
fueron la asistencia hospitalaria de
alto impacto para el Seguro Social, la
atencion ambulatoria y domiciliaria, y
la gerencia del servicio y del cuidado
de enfermeria.

Para elaborar las guias sobre la
intervencion de enfermeria, se tomd
en cuenta la metodologia de la evi-
dencia cientifica comprobada, con-
tando con la participacién de docentes
de las facultades de enfermeria selec-
cionadas, personal asistencial del Se-
guro Social y el apoyo de grupos de
expertos del &mbito nacional e inter-
nacional.

Los procesos de validacion y difu-
sion se realizaron mediante congre-
sos en diferentes ciudades del pais,
con participaciéon masiva de profesio-
nales del Seguro Social y otras institu-
ciones vinculadas a él.

Quinta fase

El Ministerio de Salud, al evaluar el
impacto que la formacién gerencial
tenia sobre las organizaciones, apoy6
el proyecto sobre Liderazgo y gestion
para profesionales de enfermeria, del
cual se derivaron los programas na-
cionales para Diplomados de Gestién
y Liderazgo, mediante convenios ins-
titucionales con las Universidades:
Nacional de Colombia, Caldas, Indus-
trial de Santander, Libre Seccional
Cali, Cooperativa de Colombia,
Seccional Santa Marta y Seccional
Bogotd, y el Instituto de Ciencias de la
Salud.

La duracién de cada diplomado
fue de 260 horas y la participacion
hasta la fecha ha sido de 339 enfer-
meros, quienes asumieron el com-
promiso para desarrollar un proyecto
innovador, dinamizador en la practi-
ca, de beneficio para las instituciones
y que, por ende, contribuyera a me-
jorar la gestion institucional de en-
fermeria.



Indicadores de impacto

Los siguientes son algunos de los pro-
yectos para mejoramiento que se de-
sarrollaron en lasinstituciones de salud:

= Gestion integral para el cuidado.

= Calidad de los registros de enfer-
meria.

m Participacion del profesional de en-
fermeria enla Oficinade Admisiones.

= Mejoramiento de la central de
materiales.

= Dotacién de recursos humanos de
enfermeria para un hospital de
tercer nivel.

m Participacion del profesional de
enfermeria en un programa de
atenciéon domiciliaria.

= Manejo integral de las heridas en
un hospital.

= Papel del profesional de enferme-
rfa en la ejecucién y desarrollo de
la Ley 100.

= Implementacién de un sistema de
calidad a los usuarios vinculados a
un municipio.

» Estandarizacién de procesos en un
area funcional de hospitalizacion.
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Modelo de organizacién general
en los procesos de enfermeria.
Disefio y participacién de enfer-
meria en un modelo 6ptimo de
facturacion.

Disefo de estrategias de mercadeo
para un hospital de segundo nivel.
Modelo de induccién y rein-
duccién del personal de enferme-
rfa en un hospital universitario.
Disefio de un manual de funcio-
nes paralas coordinadoras de areas
funcionales en un hospital univer-
sitario.

Implementacion de la Oficina de
Atencién a la Comunidad, coordi-
nada por un profesional de enfer-
meria.

Proyecto de educaciéon continua
para el personal de enfermeria en
un hospital universitario.
Proyecto para incrementar la de-
manda de los servicios de enfer-
meria en el area de consulta
externa.

Proyecto para mejorar la imagen
corporativa de la Asociaciéon Na-
cional de Enfermeras de Colom-
bia, Seccional Risaralda.

Realizar investigacion sobre los re-
sultados obtenidos, con el fin de
evaluar el impacto de estos proyec-
tos en las instituciones de salud.
Aplicar este modelo de formacién
y capacitacion gerencial en la re-
gion de las Américas.

Desarrollar lineas de investigacién
en gestion de enfermeria para me-
jorar areas criticas.
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