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Resumen: Con caracter anual en el periodo estival, meses de julio, agosto vy
septiembre, el HCSC precisa la contratacién e incorporaciéon a su plantilla de
enfermeras, cuya funcién primordial en el marco de la organizacidn hospitalaria es
ocupar puestos de trabajo provisionalmente vacantes. Para los profesionales
contratados, recién obtenido su titulo académico, éste sera su primer puesto de
trabajo, debiendo, en consecuencia, ejercer las competencias y atribuciones que les
son propias a su cualificacién, asi como integrarse en el marco de una organizacion
hospitalaria sumamente compleja. La evaluacion de su competencia profesional en
este primer periodo de la vida laboral, permite obtener valiosa informacién acerca de
la preparacién académica, aptitudes, actitudes, comportamiento y rendimiento, grado
de integraciéon en la organizacion, y progresion profesional obtenida, todo ello
encaminado al desarrollo de su carrera profesional y a facilitar su continuidad en un
puesto de trabajo acorde con sus expectativas y las necesidades del Hospital. Objetivo:
Analizar y describir el nivel de competencia de estas enfermeras en dos momentos:
uno previo a su incorporacion y otro al término de su contrato, transcurridos tres
meses desde su inicio. Material y método: Se realizara un estudio descriptivo en dos
cortes transversales, uno previo al contrato y otro tres meses después de su inicio. La
evaluacidon se realizard pasando un cuestionario que previamente se elaborard y
validara.

Palabras clave: Competencia profesional. Enfermera novel. Gestion de personal
Hospital Clinico San Carlos.

Summary: The Clinico San Carlos Hospital on regular annual bases during the summer
season (July, august and September) opens its recruitments in the nursery service in
which its main responsibility is to substitute the provisionally empty job positions . In
regard to the recruited professionals with recent graduation degree this position will
be their first to occupy, according to this they should cover the activities and
attributions which meet with their qualifications as to be integrated in the hospital.
The evaluation of their professional skills in this sensible period of Carrere permits the
obtaining of valuable information in regard to their academic preparation, attitude,
behavior, competence, efficacy, degree of integration and professional improvement
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obtained. All this is guided and oriented towards progress in their professional Carrere,
and also helping the achievement of continuous fixed position which meets with their
expectations and the needs of the hospital. Objective: to analyze and to describe the
skills level of these nurses in tow occasions: first prior to their recruitment and second
after finishing their contract period (3 months). Material and Methods: it is a
descriptive study with transversal crossings one prior to the contract and another
three months after the start of the contract. The evaluation will take place by passing
guestionnaires which will be previously elaborated and validated.

Keywords: Professional skills. Human resources administration. Hospital Clinico San
Carlos.

INTRODUCCION

Asociado a los cambios acelerados y profundos que ha sufrido la sociedad, tales
como la globalizacion vy liberalizacion econdmica, los grandes avances tecnoldgicos v el
facil acceso a todo tipo de informacién, se ha exigido a las organizaciones la capacidad
de adaptarse continuamente al entorno.

Esta adaptacién en el ambito sanitario, a la cual nuestro sistema de salud no ha
podido sustraerse, incorpora, en la mayoria de los campos asistenciales, tecnologias
avanzadas. Paralelamente, los cambios sociales han traido consigo una alta
participacidon del usuario en la toma de decisiones respecto a su salud, haciendo aflorar
nuevas expectativas para la practica profesional y retos en la gestion de los recursos
humanos; por ello, es preciso asegurar el compromiso de las instituciones y
profesionales con la sociedad, garantizando aquellas la capacitacidon continua de sus
profesionales, la responsabilidad y la eficacia de éstos en la realizacion de cuidados v,

por uUltimo, establecer la necesidad de rendir cuentas de los resultados obtenidos @,

Nuestro hospitales, que hasta hace unos afios eran empresas conservadoras con
poca disposiciéon al cambio y plantillas fuertemente jerarquizadas, se han visto
abocados, para adaptarse al entorno cambiante, a transformarse en estructuras cada
vez mas planas en las que la gestion del capital intelectual juega un papel importante
€n su propia supervivencia.

En tal sentido, un “sistema de Gestién de Competencia Profesional” (CGP) se
configura como una herramienta para el perfeccionamiento profesional que impulsa a
la competitividad y los resultados futuros del hospital(z).

El desarrollo progresivo de los enfermeros requiere de una evaluacion objetiva y
periddica de su competencia profesional, manifestdandose la importancia de la
evaluacion en los beneficios que aporta al hospital, por cuanto ayuda a sus
responsables a controlar el cumplimiento de los objetivos marcados y, paralelamente,
a obtener una informacion valida acerca de su personal. Al mismo tiempo, permite el
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desarrollo de la carrera profesional del enfermero, entendiendo la misma como
derecho de los profesionales a progresar, de forma individualizada, como
reconocimiento a su desarrollo profesional en cuanto a conocimientos, experiencia en
las tareas profesionales, investigacion y cumplimiento de los objetivos de la
organizacion &,

La Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesidn y calidad del Sistema Nacional de
Salud, en su articulo 42 parrafo 1, define la “competencia profesional” como la aptitud
del profesional sanitario para integrar y aplicar los conocimientos, habilidades y
actitudes asociados a las buenas practicas de su profesidén para resolver los problemas

gue se le plantean @

La Asociacion Canadiense de Enfermeria, por su parte, define la competencia
profesional en sus programas de competencia continuada para enfermeras registradas
como “la actitud de una enfermera registrada para integrar y aplicar el conocimiento,
las capacidades, el juicio y los atributos personales requeridos para ejercer la
profesion, con seguridad y ética en una funcién y en un marco disefiados” 5)

Aportaciones del Modelo de Gestion de Competencia Profesional en la organizacién
hospitalaria

Estas aportaciones a la gestiéon hospitalaria radican en tres apartados claramente
diferenciados:

e Respecto de los profesionales de la enfermeria: clarifica el objetivo del puesto
gue se ocupa Y las expectativas de la Direccidn sobre el mismo; significa una
oportunidad para el progreso personal y el desarrollo de las propias
expectativas del enfermero o enfermera; proporciona un criterio auto-
evaluador para el mismo, que le permite mejorar o corregir deficiencias, y, por
ultimo, supone de facto una relacién con la Direccion que compagina una
amplia libertad de accidon en el marco de las propias competencias con las
directrices que aquélla establezca.

e En cuanto al supervisor de Unidad: la Gestion de Competencia Profesional le
proporciona profesionales de enfermeria con alto grado de eficiencia; facilita
unas relaciones mas fluidas entre aquél y sus colaboradores, y, por ultimo, al
igual que los enfermeros que colaboran con él, también es objeto de
evaluacién su propio desempefio.

e La Direccién de Enfermeria: La Gestién de Competencia Profesional propicia un
mejor ambiente laboral y fomenta el desempeno elevado; proporciona mayor
satisfaccion al usuario del sistema de salud, aumenta considerablemente las
probabilidades de éxito de la organizacién, con mejora sustancial en la
aplicacion de los recursos econdmicos de los que se dispone.
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En definitiva, la gestion de competencias no es un fin en si mismo, sino un
instrumento de mejora continuada que involucra personalmente a los profesionales

con los objetivos propios y de la institucidn hospitalaria (6)

Estructura del modelo Gestion de Competencia Profesional - Enfoque genérico

e Establecimiento y valoracion de objetivos cuantitativos -direccidn por objetivos
(DPO)-, que se establecen a principio de afio de forma consensuada, revisando
su grado de cumplimiento al final del periodo marcado.

e Disefio de las funciones del puesto de trabajo al cual se adscriben los
profesionales.

e Disefio de un modelo predictivo de competencias adecuado al puesto de
trabajo.

Mc Clelland definid “competencias” como el conjunto de caracteristicas
intrinsecas del individuo, que se demuestran a través de conductas que estan

relacionadas con un desempefio superior y/o exitoso en el trabajom.

El conjunto de los tres aspectos anteriormente resefados, han de ser sometidos
a evaluacion periddica. En esta evaluacion aparecen tanto aspectos cualitativos, como
cuantitativos, determinando la ponderacién para cada uno, fija, para toda la
organizacién, o variable segun el puesto de trabajo ®

ANALISIS DE LA CONTRATACION DE PROFESIONALES DE LA ENFERMERIA
EN EL HOSPITAL CLINICO SAN CARLOS

La provision de enfermeras para el periodo estival por parte de la Direccidén de
Enfermeria en el Hospital Clinico San Carlos, se realiza a partir de los profesionales que
recientemente han concluido sus estudios universitarios. Se trata por tanto de
profesionales sin experiencia postgrado, que se enfrentan a una nueva realidad, donde
sus aptitudes, actitudes, comportamiento y rendimiento van a ser decisivos para la
continuidad en el puesto de trabajo.

Resulta, por tanto, de gran interés para la Organizacion disponer de una
herramienta de trabajo eficaz y eficiente, fiable, objetiva, justa, continua y que haga
referencia al desempefio de las funciones y competencias exigidas, segun un patrén

previamente establecido y conocido ®)

De todos es sabido que la procedencia de éstas enfermeras que acaban de

obtener su titulo, determina su mayor o menor preparacion, tanto en sus
conocimientos como en otros criterios fundamentales que nos interesa evaluar, como
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pueden ser: la iniciativa, observacion de normas, relaciones con el enfermo,
habilidades para la comunicacion, capacidades, técnicas, interés, organizacion vy
eficiencia en el trabajo y relaciones con el equipo entre otros.

En base a todo lo anteriormente relacionado, el interés de este estudio radica en
conocer la aptitud inicial de los profesionales de enfermeria que se incorporan a
nuestro Centro para el desempefio de su primer puesto de trabajo, mediante una
evaluacidn previa, comparando los resultados de los mismos indicadores al final del
periodo estival, es decir, a los tres meses de su comienzo.

Esta técnica de direccion pretende cumplir en su totalidad los objetivos de la
Organizacion, vy, para ello, tiene como finalidad ultima la eficacia y satisfaccion del
individuo en el trabajo. Trata de conseguir que seamos capaces de determinar el valor
real de cada trabajador, detectar las necesidades individuales de formacién y el
desarrollo de sus capacidades; estimular a la persona evaluada, haciéndole conocer
sus cualidades positivas y sus deficiencias, dandole la oportunidad de cambio y
planificando de manera consensuada el plan de mejora y desarrollo (10}

Paralelamente, los datos obtenidos deben servirnos para tomar decisiones
objetivas en relacion a la distribucién, promociéon o asignacién de un nuevo puesto de
trabajo, siendo de gran utilidad para una éptima ubicacién de los profesionales.

Igualmente, la informacién obtenida es de gran utilidad para los directivos de las
Escuelas de Enfermeria, que pueden adaptar la formacién de los alumnos en el nivel
pregrado a las necesidades de los centros asistenciales donde van a desempenar su
trabajo.
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HIPOTESIS

Los nuevos profesionales de enfermeria, recién obtenida la preceptiva titulacion
académica y acreditados por tanto los conocimientos necesarios para el desarrollo de
su funcién en el Hospital, tras su primera experiencia profesional, transcurridos los tres
primeros meses de trabajo, experimentan un mejor nivel en su competencia
profesional, adquiriendo seguridad en si mismos al asumir personalmente sus
responsabilidades.

OBJETIVOS

Objetivo global

e Analizar y describir el nivel de competencia de las nuevas enfermeras en dos
momentos.

v' Previo al inicio del contrato.
v’ Tres meses después del inicio de su primer trabajo postgrado.

Objetivos especificos

e |dentificar y definir las competencias requeridas para estos profesionales asi
como los distintos niveles de consecucion de cada una.

e Desarrollar un cuestionario.

e Validar el cuestionario.

e Comparar los momentos previos al contrato y a los tres meses de su inicio para
evaluar el cambio en la puntuacién del cuestionario.
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METODOLOGIA

Tipo de estudio

Estudio descriptivo en dos cortes transversales, uno previo al contrato y otro tres

meses después de su inicio.

Poblacion diana

Enfermeras contratadas para el periodo estival (julio, agosto y septiembre), que

acaban de conseguir su titulo académico.

Método de muestreo

No existe método de muestreo porque va a estudiarse toda la poblacién (se

recoge todo el universo posible).

Variables

Variables independientes
Edad.
Sexo.

Afios utilizados para la obtencion del titulo.
Escuela de procedencia.

Variables dependientes

Competencias profesionales que seran definidas por un panel de expertos(l).

Método recogida de informacion

Elaboracion de un perfil de competencias (aptitudes, actitudes, destrezas y
habilidades) por un panel de expertos que estard constituido por: 2
responsables de enfermeria de RRHH (con conocimientos sobre competencias),
2 Supervisoras de Unidad (UH médica y UH quirurgica) que tengan una visidn
global de los puestos y 5 enfermeras expertas en los puestos de trabajo a cubrir
(UH Médica, UH Quirdrgica, U Criticos, Quiréfano y Urgencias).

Este grupo, después de una revisidon bibliografica exhaustiva de las bases de
datos sobre competencias y trabajando con cuestionarios sobre conductas y
competencias que se producen a menudo vy la utilizacién de diccionarios de
competencias, dialogara, consensuarda vy finalmente identificara las
competencias requeridas.
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e Definicidn de las competencias identificadas asi como de los distintos niveles de
consecucion de las mismas.

e Desarrollo de un cuestionario de respuesta cerrada policotdmica por el mismo
panel de expertos donde se recojan todos los items identificados, que

. . 2
posteriormente se pasard a las enfermeras a evaluar'?.

e Prueba piloto del cuestionario: se pasara el cuestionario a 20 enfermeras
(aproximadamente el 20% de la muestra) para detectar y corregir problemas de
lenguaje y construccion.

e Desarrollo de la encuesta en las dos fases (previa al contrato y tres meses
después de su inicio) .

Métodos estadisticos

Las variables cuantitativas se expresaran a nivel individual y grupal resumiendo
en ambos casos rango, mediana, promedio, desviacion estandar e intervalo de
confianza al 95%.

Las variables cualitativas se presentaran con su distribucién de frecuencias. Se
evaluard la asociacién entre variables cualitativas con el test de x° En el caso de
variables ordinales se contrastara la hipotesis de tendencia ordinal de proporciones. Se
estimard la odds ratio (OR) junto a su intervalo de confianza al 95% segun el método
de Cornfiel.

Las comparaciones de medias se realizaran mediante el test de la t de Student
apareada, previa realizacién del test de homogeneidad de varianzas de Levene, si las
variables siguieran una distribucion normal y con el test no paramétrico de
comparacion de medias apareadas de Wilconxon si no se ajustaran a la distribucién
normal. El estudio de la normalidad se realizara mediante el test de bondad de ajuste
de Kolmogorov-Smirnov.

Para el estudio de la reproducibilidad de los diferentes items del cuestionario del
estudio piloto se utilizara el indice de Kappa ponderando segun el sistema cuadratico
para las variables cualitativas, y el coeficiente de correlacién interclase para las
variables cuantitativas, junto a su intervalo de confianza al 95% vy la fiabilidad
intracuestionario con el a de Crombach.

Se ajustara un modelo de regresion logistica, con el objeto de evaluar la
asociacién de aquellas variables que en el analisis crudo mostraron una p de contraste
inferior a 0,15. Este modelo permite identificar y evaluar la relacidon entre un conjunto
de variables explicativas y la ocurrencia de un evento. Se realizard la prueba de
Hosmer y Lemeshow para valorar la bondad del ajuste.
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La existencia de interacciones se estudiara introduciendo las variables
independientes  multiplicativas con pruebas de significacidon  estadistica,
manteniéndose en el modelo los términos de interaccion estadisticamente
significativos. Se presentaran los odds ratios ajustados junto a sus intervalos de
confianza al 95% “.

El programa informatico que se utilizard para el analisis serd SPSS 13.0.
Limitaciones del estudio

e Los resultados no se pueden externalizar por estudiarse concretamente las
competencias requeridas en el Hospital Clinico San Carlos.

e Se limita exclusivamente a enfermeras noveles, en su primera experiencia

laboral, por tanto no puede generalizarse para el resto de las enfermeras del
centro .

Cronograma de trabajo

Evolucion de la competencia
profesional en enfermeras noveles: 2007 2008
Cronograma del proyecto

1. Actualizacién bibliogréfica

2. Constitucion y Trabajo del Panel de Expertos

3. Prueba piloto cuestionario

4. Andlisis y validacion de resultados de prueba
piloto

5. Desarrollo de encuesta: 12
6. Desarrollo de encuesta: 22 -

7. Volcado de datos
8. Andlisis, resultados y discusion
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