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RESUMEN

Este trabajo analizo la evidencia publicada en el Peru entre 2020 y 2025 sobre la relacion
entre competencias laborales y calidad de los servicios. Para ello, se realizé una revision
sistematica siguiendo el PRISMA 2020 en SciELO y Scopus. Se consideraron estudios
empiricos con poblacion de profesionales o servicios de salud que midieran dominios de
competencia y reportaran desenlaces de calidad, seguridad del paciente, satisfaccion del
usuario o desempefo. Se incluyeron 20 estudios, relacionados con el area hospitalaria y
los servicios publicos. Como resultado, los dominios mas frecuentes fueron el liderazgo,
el clima organizacional, la cultura de seguridad del paciente, las competencias digitales,
las competencias interculturales, la auditoria aunada a la gestién por procesos, las
competencias clinicas e investigativas y la ética. Se concluyé que el fortalecimiento de
las competencias laborales ha constituido un eje plausible para mejorar la calidad y la
seguridad de la atencion.

Descriptores: Competencias laborales; calidad de los servicios de salud; seguridad del
paciente; liderazgo; competencias digitales. (Tesauro UNESCO).

ABSTRACT

This paper analysed the evidence published in Peru between 2020 and 2025 on the
relationship between labour competencies and quality of services. For this purpose, a
systematic review was carried out following PRISMA 2020 in SciELO and Scopus. We
considered empirical studies with a population of health professionals or services that
measured competency domains and reported quality outcomes, patient safety, user
satisfaction or performance. Twenty studies were included, related to the hospital area
and public services. As a result, the most frequent domains were leadership,
organizational climate, patient safety culture, digital competencies, intercultural
competencies, auditing combined with process management, clinical and research
competencies and ethics. It was concluded that the strengthening of labour competencies
has constituted a plausible axis for improving the quality and safety of care.

Descriptors: Labour competencies; quality of health services; patient safety; leadership;
digital competencies. (UNESCO Thesaurus).

459



Noesis. Revista Electronica de Investigacion
Afio 7. Vol 7. N°14. Julio — Diciembre. 2025
Hecho el depésito de Ley: FA2019000060
ISSN: 2739-0365
INSTITUTO DE INVESTIGACION Y ESTUDIOS AVANZADOS KOINONIA (IIEAK).
Santa Ana de Coro. Venezuela.

Maria Elena Paz-Ravines

INTRODUCCION

La calidad de los servicios de salud depende en gran medida del perfil de competencias
laborales del personal sanitario, entendido como el conjunto articulado de conocimientos,
habilidades, actitudes y comportamientos observables que sustentan un desempefio
seguro, efectivo y centrado en el usuario (Cruz, Alonso, Leyva & Mendoza, 2020).

En el contexto peruano, multiples estudios han examinado dominios de competencia
como liderazgo y clima organizacional, cultura de seguridad del paciente, habilidades
clinicas, capacidades de investigacion, auditoria y gestion por procesos, competencias
digitales e interculturales, asi como su relacién con desenlaces de calidad, desempeiio y
satisfaccion de los usuarios (Pérez, Rodriguez, Diaz & Nique, 2023; Aldemir & Ucma,
2024; Robles & Ayala, 2023; Duque, 2024; Chavez & Flores, 2022).

La expansion de la telesalud y de la educacién continua mediada por tecnologias ha
puesto de relieve brechas transversales en alfabetizacién digital y uso seguro de
plataformas, con impacto en continuidad y aceptacion del servicio (Merino & Recalde,
2024). Esta agenda se ha visto acompanada por evaluaciones sistematicas de la
experiencia del usuario y de la calidad percibida en diferentes niveles de atencion,
reforzando la necesidad de marcos de competencia que dialoguen con estandares de
calidad y seguridad (Fabian et al., 2022).

El acervo empirico reciente en hospitales y servicios publicos muestra asociaciones entre
liderazgo clinico, clima laboral y cultura de seguridad con mejores indicadores de
desempefio y calidad, en especial en Lima, Piura y Huanuco, asi como en escenarios pre
hospitalarios y de emergencia (Bedrifana & Saavedra, 2023; Sein Myint et al., 2021). La
investigacion sobre satisfaccion del usuario, oportunidad de la atencion y trato del
personal, aporta evidencia convergente sobre cdmo componentes actitudinales y
relacionales del trabajo sanitario se integran a la nocién de competencia profesional
(Cruz, Alonso, Leyva & Mendoza, 2020).

En paralelo, estudios de cultura de seguridad y entornos de practica de enfermeria han
documentado la relacién entre condiciones organizacionales, participacion y percepciéon
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de seguridad del paciente, subrayando el caracter organizacional de ciertas
competencias (Vega et al., 2024). Estos hallazgos han estimulado propuestas de mejora
mediante gestion por procesos, auditorias y estrategias operativas en flujos criticos, con
resultados favorables en tiempos y estandares (Zambrano & Farias, 2025; Aldemir &
Ucgma, 2024; Isea, Infante, Romero & Comas, 2024).
Las tendencias actuales incorporan con mayor fuerza competencias digitales y de uso de
datos, la evaluacibn de competencias interculturales en territorios con diversidad
linguistica y cultural, y la consolidacién de capacidades de investigacion, simulacion
clinica y educacion continua como pilares de actualizacion profesional (Robles & Ayala,
2023, Duque, 2024; Chavez & Flores, 2022; Prialé et al.,, 2022; Solis, Delgado,
Shimabuku, 2021; Pérez, Rodriguez, Diaz & Nique, 2023).
El énfasis en ética, consentimiento informado y comunicacion clinica agrega dimensiones
normativas y de derechos del paciente al repertorio de competencias esperadas del
personal de salud (Angeles & Placencia, 2023; Duque, Pifia & Isea, 2025a). Este
panorama, no obstante, convive con heterogeneidad conceptual y de medicion entre
estudios, asi como con una distribucion territorial desigual de la evidencia disponible, o
que dificulta comparaciones robustas entre regiones y niveles de atencion (Sein Myint et
al., 2021).
Cabe destacar que las competencias laborales en salud integran componentes
cognitivos, técnicos y socioemocionales que se manifiestan en comportamientos
observables y resultados de desempefio, con alcance clinico, organizacional y relacional
(Cruz et al., 2020). En el caso peruano, la literatura reciente describe dominios que
abarcan liderazgo y habilidades gerenciales, practica clinica segura, comunicacion y
ética, gestion por procesos, auditoria, investigacion y uso de tecnologias como la IA,
ademas de competencias interculturales pertinentes a contextos rurales y de primera
linea (Duque, Pina & Isea, 2025b; Isea, Infante, Romero & Comas, 2024; Bedrifiana &
Saavedra, 2023; Merino & Recalde, 2024; Aldemir & Ucma, 2024; Pérez, Rodriguez, Diaz
& Nique, 2023; Robles & Ayala, 2023; Duque, 2024; Chavez & Flores, 2022).
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Este enfoque reconoce que el desempeno competente depende tanto del saber y del
saber hacer como del saber ser, expresado en conductas que promueven la seguridad
del paciente, la colaboracién interprofesional y el respeto a derechos, incluido el
adecuado proceso de informacién y consentimiento (Angeles & Placencia, 2023).

La calidad se expresa en experiencias de usuario, oportunidad, seguridad, adherencia a
estandares y resultados clinicos, dimensiones que dialogan con diversos dominios de
competencia. En Perl, mediciones de calidad percibida mediante SERVQUAL vy
encuestas de satisfaccion han documentado brechas asociadas a factores de trato,
comunicacion y organizacion del servicio, subrayando la relevancia de competencias
relacionales y de gestion en el desempenio del equipo de salud (Fabian et al., 2022; Isea,
Infante, Romero & Comas, 2024).

En servicios de emergencia, la oportunidad, la coordinacion y la gestion del flujo de
atencion se han vinculado con mejoras de calidad, lo cual presupone competencias en
gestion operativa y trabajo en equipo (Zambrano & Farias, 2025). En cuidados
especializados, como hemodialisis, la percepcién de calidad depende del desempefio
técnico y de la interaccidn cuidadora, resaltando la convergencia de competencias
técnicas y socioemocionales.

El liderazgo efectivo, el compromiso organizacional y la inteligencia emocional del
personal se asocian con mejores indicadores de desempeiio y con climas de trabajo mas
favorables, condiciones que, a su vez, se relacionan con la seguridad del paciente. En
hospitales de Lima, el liderazgo se ha vinculado con desempeio laboral y con la
percepcion de calidad asistencial, mientras que estudios sobre cultura de seguridad
reportan asociaciones con el clima organizacional (Bedrinana & Saavedra, 2023; Vega et
al., 2024).

La evidencia sobre compromiso organizacional durante la atencion de COVID-19 y sobre
factores laborales que predicen el desempefio, complementa esta vision, incorporando

dimensiones de implicacion afectiva y de condiciones de trabajo. La inteligencia
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emocional aparece como recurso personal que facilita afrontamiento y desempefio en
entornos demandantes.

Las competencias en gestion y auditoria de servicios constituyen un puente operativo
entre el trabajo cotidiano y la calidad, al traducirse en estandarizacion, control de
variabilidad y mejora continua (Moreira, Pinargote, Lino & Parrales, 2025). En
instituciones publicas del pais, la formacion y practica en auditoria de servicios se ha
asociado con el cumplimiento de estandares, mientras que experiencias de gestion por
procesos muestran incrementos en desempefio profesional y mejoras en indicadores de
servicio (Aldemir & Ugma, 2024; Tipismana, 2024).

Asimismo, iniciativas focalizadas en cuellos de botella, como el consultorio de atencion
inmediata en emergencia, ilustran la aplicacion practica de competencias de analisis de
procesos y coordinacion interprofesional para reducir tiempos y mejorar la experiencia
del usuario (Nufez, Fernandez, Lépez & Benites, 2023; Zambrano & Farias, 2025). La
dimensién ética y de calidad documental también se vincula a competencias, como
evidencia el analisis del cumplimiento de elementos informativos en consentimientos
informados (Angeles & Placencia, 2023; Isea, Infante, Romero & Comas, 2024).

El desarrollo, evaluacién y mantenimiento de competencias clinicas requiere escenarios
formativos y de evaluacion adecuados. La simulacion multimodal y las evaluaciones de
habilidades técnicas en estudiantes y profesionales emergen como estrategias para
asegurar un desempefio seguro, especialmente en procedimientos criticos como la
ventilaciéon a presidon positiva, y para fortalecer competencias clinicas en medicina y
obstetricia (Prialé et al., 2022; Solis et al., 2021). En paralelo, las competencias en
investigacion y produccion cientifica en médicos de hospitales e institutos de Lima
muestran heterogeneidad y la necesidad de consolidar capacidades metodolégicas y de
escritura, con implicancias para la toma de decisiones basada en la evidencia (Pérez,
Rodriguez, Diaz & Nique, 2023). También, la educaciéon continia mediada por
tecnologias ha sido un soporte para actualizar competencias profesionales, destacando
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factores organizacionales que condicionan su aprovechamiento (Merino & Recalde,
2024).
Vale acotar, ademas que la expansion de la telesalud puso en primer plano competencias
digitales tanto en médicos de familia como en posgradistas de cuidados paliativos,
evidenciando brechas que pueden afectar la continuidad, la seguridad y la satisfaccion
de pacientes y del personal (Robles & Ayala, 2023, Duque, 2024). La evaluacion de
servicios de telesalud en un hospital peruano mostré alta aceptacion, lo que sugiere que
la capacitacion digital y la alfabetizacion en cuidado no presencial forman parte del
repertorio minimo para un servicio de calidad. Estas capacidades abarcan, desde el uso
técnico de plataformas hasta la comunicacién clinica en entornos remotos, la proteccién
de datos y la gestion de riesgos asociados a la atencién virtual (Isea, Infante, Romero &
Comas, 2024).
De igual modo, la diversidad cultural y linguistica del pais exige competencias
interculturales para garantizar accesibilidad, aceptabilidad y continuidad del cuidado. En
profesionales SERUMS se han identificado necesidades formativas y de apoyo
institucional para el trabajo en distritos rurales, con implicancias directas en la adecuacién
cultural de la atencion (Chavez & Flores, 2022). Estudios regionales han relacionado
clima organizacional y satisfaccién de usuarios en servicios pre hospitalarios en Piura y
desempefo en hospitales materno-infantiles de Huanuco, lo que refuerza la idea de
considerar el contexto territorial como condicionante del despliegue y los efectos de las
competencias (Sein Myint et al., 2021).
La literatura peruana reciente permite delinear un modelo en el cual los dominios de
competencia (clinicas, digitales, interculturales, liderazgo/gestién, auditoria e
investigacion) operan sobre mecanismos organizacionales como el clima de trabajo, el
compromiso y la cultura de seguridad que, a su vez, se traducen en procesos de atencién
mas estandarizados, oportunos y centrados en el paciente, con efectos en desenlaces
de calidad medidos como satisfaccion, seguridad y desempefio (Vega Vega et al., 2024;
Aldemir & Ugma, 2024; Isea, Infante, Romero & Comas, 2024).
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El liderazgo clinico y el compromiso organizacional actuan como catalizadores, mientras
que la educacion continua, la simulacién y la investigacion sostienen la actualizacion de
las competencias y la capacidad de mejora, con impactos documentados en diversos
servicios y niveles de atencion (Bedrifiana & Saavedra, 2023; Prialé et al., 2022; Pérez,
Rodriguez, Diaz & Nique, 2023; Zambrano & Farias, 2025). Este marco resalta, ademas,
la necesidad de integrar competencias éticas y comunicacionales en los sistemas de
gestidon de la calidad, en consonancia con estandares de informacion al paciente y
consentimiento informado (Angeles & Placencia, 2023 Duque, Pifia & Isea, 2025a).

En conjunto, la evidencia disponible sugiere que el fortalecimiento de competencias
laborales en el personal de salud publico del Peru se asocia a mejoras en los procesos y
resultados de atencion, con dominios prioritarios que incluyen liderazgo y clima, cultura
de seguridad, competencias digitales e interculturales, gestion por procesos y auditoria,
asi como el mantenimiento de habilidades clinicas y capacidades de investigacion (Cruz
et al., 2020). La diversidad de contextos y la heterogeneidad de instrumentos obligan a
avanzar hacia definiciones operativas y métricas comparables que permitan monitorear
la evolucion de estas competencias y su impacto en la calidad de los servicios (Fabian et
al., 2022).

La revision sistematica que se presenta se orienta a sintetizar la evidencia publicada entre
2020 y 2025 sobre competencias laborales y calidad de los servicios en salud publica del
Peru, identificando los dominios de competencia mas estudiados, desenlaces de calidad
asociados y patrones geograficos reportados (Cruz et al., 2020). Con ello, se busca
aportar un marco interpretativo util para la toma de decisiones en gestion del talento
humano, seguridad del paciente y mejora continua, asi como para orientar lineas
prioritarias de investigacion y formacién en salud (Isea, Infante, Romero & Comas, 2024).
METODO

Se realizé una revision sistematica orientada al analisis de articulos publicados entre
2020 y 2025 sobre la relacion entre competencias laborales del personal de salud y la
calidad de los servicios en el Peru. El reporte siguié las directrices PRISMA 2020 vy el
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proceso de identificacion, cribado, elegibilidad e inclusién se documenté en el diagrama
de flujo correspondiente. La unidad de analisis fueron articulos originales con datos
empiricos que evaluaron uno o mas dominios de competencia laboral y su vinculo con
indicadores de calidad asistencial o desempefio del servicio.

La busqueda bibliografica se efectué en SciELO y Scopus en portales de revistas
indexadas. Se utilizaron términos DeCS/MeSH y palabras clave en espanol e inglés
combinados con operadores booleanos, restringiendo por afo de publicacion. Una
formulacion base fue: (Peru OR Peru) AND (competenc* OR “competencias laborales”
OR “competencia profesional” OR liderazgo OR “clima organizacional” OR “cultura de
seguridad” OR “competencias digitales” OR “competencias interculturales” OR auditoria
OR “gestion por procesos” OR investigacion) AND (“calidad de atenciéon” OR “seguridad
del paciente” OR “satisfaccion del usuario” OR desempefio). Se incluyeron variantes para
capturar sindbnimos frecuentes y se aplico filtro temporal desde 2020 hasta 2025, sin
restriccion por tipo de establecimiento dentro del sistema de salud peruano.

De igual manera, se incluyeron estudios originales con poblacion de profesionales o
servicios de salud, en su gran mayoria, del Peru, ya que pocas investigaciones externas
al pais, se emplearon para complementar experiencias validas que sirvieran como
modelo a la mejora del servicio de salud en el mismo. Desde esta vision, se ubicaron
estudios que midieran o describieran dominios de competencias laborales —clinicas,
gerenciales y de liderazgo, climay cultura de seguridad, auditoria y gestion por procesos,
investigacion, competencias digitales o interculturales— y que reportaran algun
desenlace de calidad del servicio, seguridad del paciente, satisfaccion del usuario o
desempeno laboral/organizacional. Se consideraron disefios observacionales de corte
transversal, estudios de métodos mixtos y evaluaciones de mejora organizacional. Se
excluyeron articulos con disefios no elegibles (editoriales, cartas, revisiones sin datos),
estudios sin desenlaces de calidad relacionados y trabajos que no evaluaran

competencias laborales.
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Los registros recuperados se consolidaron y se eliminaron los duplicados antes del
cribado. El proceso de seleccion se desarrollé en dos etapas: lectura de titulo y resumen,
seguida de evaluacion del texto completo para verificar elegibilidad. Los recuentos se
consignaron en el diagrama PRISMA: se identificaron 742 registros en bases de datos;
tras retirar 112 duplicados, se cribaron 630; se excluyeron 558 por titulo/resumen; se
solicitaron 72 informes a texto completo, de los cuales 5 no se recuperaron; se evaluaron
67 informes y se excluyeron 47 con las razones detalladas; se incluyeron 20 estudios en

la sintesis cualitativa. Asi lo muestra la figura 1.

Records removed before screening:
Records identified from: Duplicate records (n = 112)
Databases (n = 742) I— Records marked as ineligible by automation
Registers (n = 0) tools (n =0)
Records removed for other reasons (n = 0)

Records screened Records excluded
(n=1830) (n = 558)
Reports sought for retrieval Reports not retrieved
(n=72) (n=5)
Reports excluded.
A— poblacion no peruana (n = 12)
I Reports ass(:s:e;d?;ol eligibility Disefio no elegible (n = 13
con reportes de baja calidad  [n=11)
no evaluan competencias laborale  [n-11)
New studies included in review
[n=20)
Reports of new included studies
n=0)

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA 2020.
Elaboracion: El autor sustentada en PRISMA 2020.

La extraccion se realizé con una matriz estandarizada que recogi6é autor y afio, dominio
de competencia principal, indicador de calidad vinculado, region o escenario, disefio del

estudio, poblacion, nivel o servicio analizado y un hallazgo clave formulado en términos

467



Noesis. Revista Electronica de Investigacion
Afio 7. Vol 7. N°14. Julio — Diciembre. 2025
Hecho el depésito de Ley: FA2019000060
ISSN: 2739-0365
INSTITUTO DE INVESTIGACION Y ESTUDIOS AVANZADOS KOINONIA (IIEAK).
Santa Ana de Coro. Venezuela.

Maria Elena Paz-Ravines

breves. Con esta matriz, se construyd una tabla de resultados donde se resumieron los
dominios de competencia y los desenlaces de calidad.

Se efectud una sintesis narrativa de los estudios incluidos, organizada por dominios de
competencia y por desenlaces de calidad, sin meta analisis debido a la heterogeneidad
de los instrumentos y métricas.

Finalmente, en cuanto a las consideraciones éticas, no se requiridé aprobacion ética
institucional al analizar la informacién secundaria publicada. Se respetd la atribucion a
las fuentes originales y se mantuvo el enfoque de sintesis sin identificacion de datos

personales.

RESULTADOS

A continuacién, se presentan los resultados, los cuales resumen los datos principales
emergidos de los estudios seleccionados para este articulo sustentado en las
competencias laborales y calidad de los servicios en salud publica del Peru.

La sintesis tabular presenta, para cada estudio incluido, el dominio de competencia
principal evaluado y el indicador de calidad con el que se relaciona. La tabla permite
identificar convergencias tematicas (por ejemplo, liderazgo, clima y cultura de seguridad)
y su relacion con resultados clave de calidad (satisfaccion, desempefio y cumplimiento
de estandares). También muestra la presencia de estudios en multiples departamentos y
escenarios asistenciales. La organizacion en tres columnas responde a la necesidad de
mantener un formato legible y comparable entre estudios heterogéneos en instrumentos

y poblaciones. La tabla 1 resume lo antes expuesto.

Tabla 1.
Estudios incluidos: dominio de competencia e indicador de calidad (2020-2025).
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Autor/es y aio Dominio de competencia Indicador de calidad
principal vinculado
Bedrifiana & Saavedra, Liderazgo Desempefio laboral y calidad
2023 asistencial
Vega et al., 2024 Cultura de seguridad del Clima/cultura de seguridad
paciente
Sein Myint, Clima organizacional Satisfaccion de usuarios
Kunaviktikul & Stark,
2021

Robles & Ayala, 2023 Competencias digitales Soporte a continuidad y calidad
(médicos de familia)

Pérez, Rodriguez, Competencias en Capacidad/produccion
Diaz & Nique, 2023 investigacion cientifica
Chavez & Flores, 2022 Competencias Adecuacién cultural de la
interculturales atencion
Aldemir & Ucma, 2024 | Competencias en auditoria | Cumplimiento de estandares
Fabian, Contreras & Gestion por procesos Calidad percibida y satisfaccion
Angeles, 2022
Angeles & Placencia, Etica e informacién al Cumplimiento del
2023 paciente consentimiento informado
Prialé et al., 2022 Competencias clinicas Desempefio clinico
(simulacion)

Elaboracion: El autor.

La distribucion departamental de los estudios incluidos evidencia la concentracion en
Lima y presencia puntual en Piura, Huanuco y Junin, ademas de contribuciones unitarias
en otros departamentos. El conteo por departamento permite visualizar brechas
geograficas de evidencia y orienta prioridades de investigacion y fortalecimiento de
competencias en redes de salud fuera de la capital. La lectura del mapa es descriptiva y
compara volumenes de publicaciones por territorio, sin representar niveles de
competencia clinica u organizacional. La visualizacién de la figura 2 complementa la tabla
1 al situar espacialmente los focos de produccion y los vacios regionales en el periodo
2020-2025.
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Figura 2. Mapa coroplético departamental del numero de estudios incluidos (Peru, 2020—
2025).

Elaboracioén: El autor.

DISCUSION

En resumen, los resultados de la tabla 1 muestran que la calidad de los servicios de salud
depende, en gran medida, del desarrollo y la aplicacion de competencias laborales del
personal sanitario. La sintesis muestra un patron consistente: los dominios de
competencias laborales mas presentes en la literatura peruana reciente se asocian con
mejores indicadores de calidad, aunque la magnitud de estas relaciones varia segun
contexto y medicién (Cruz et al., 2020). El liderazgo clinico y las habilidades gerenciales
se vinculan a desempeno individual y organizacional, lo que converge con estudios que
relacionan el clima laboral y el compromiso con percepciones superiores de calidad y con
mayores niveles de seguridad del paciente (Bedrifana & Saavedra, 2023; Vega et al.,
2024). La evidencia en Lima y Huanuco refuerza que los factores organizacionales —
liderazgo efectivo, apoyo a la tarea y coordinacion— explican parte importante del
rendimiento y de la valoracion de la atencidn por usuarios y profesionales (Bedrifiana &
Saavedra, 2023). En servicios pre hospitalarios de Piura, el clima organizacional se
asocia con mayor satisfaccion del usuario, lo que sugiere que competencias relacionales
y de gestién del flujo impactan también fuera del entorno hospitalario (Sein Myint,
Kunaviktikul & Stark, 2021). Estas relaciones, repetidas en diversos escenarios,

posicionan a las competencias como un mecanismo proximal de la calidad, situado entre
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las condiciones estructurales del servicio y los resultados percibidos por pacientes y
equipos (Vega et al., 2024).

La cultura de seguridad y el entorno de practica emergen como nodos criticos donde
confluyen competencias individuales y organizacionales. En personal de enfermeria, un
mejor entorno de practica se asocia con percepciones mas favorables de seguridad del
paciente, lo que respalda la idea de competencias colectivas que exceden el desempefio
técnico individual y abarcan coordinacién, comunicacion y soporte institucional. En
hospitales de Lima, la cultura de seguridad se relaciona con el clima organizacional, y
ambas dimensiones se nutren de practicas de liderazgo y de una comunicacion efectiva,
reconociéndose como competencias necesarias en los equipos asistenciales (Vega et al.,
2024). Experiencias de mejora operativa en emergencia, como el consultorio de atencion
inmediata, sugieren que la gestidbn por procesos es una via pragmatica para traducir
competencias en resultados medibles de oportunidad y satisfaccion (Nufiez, et al., 2023).
La auditoria de servicios y el cumplimiento de estandares consolidan este puente
operativo entre competencias y calidad, reforzando la necesidad de capacidades para
evaluar, retroalimentar y sostener cambios (Aldemir & U¢ma, 2024; Tipismana, 2024).
La alfabetizacion digital y la telesalud configuran otro eje de competencias transversales
con implicaciones directas en continuidad, seguridad y aceptabilidad de la atencién. En
médicos de familia y en posgradistas de cuidados paliativos se documentan brechas
digitales que exigen formacién especifica y marcos de competencia definidos para el uso
seguro y efectivo de plataformas (Robles & Ayala, 2023). La valoracién de un servicio de
telesalud hospitalaria con altas tasas de satisfaccion del personal y de los pacientes
sugiere que, cuando las competencias digitales y comunicacionales se articulan con
procesos claros, la modalidad remota puede sostener estandares de calidad. La
educacion continua mediada por tecnologias aparece, ademas, como un habilitador para
actualizar competencias clinicas y organizacionales, condicionado por factores
institucionales que facilitan o dificultan su aprovechamiento (Merino & Recalde, 2024).
Este conjunto de hallazgos invita a integrar alfabetizacion digital, comunicacién clinica a
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distancia y proteccion de datos como componentes explicitos de los perfiles de
competencia en salud.

Las competencias interculturales constituyen un determinante de accesibilidad y
aceptabilidad en territorios con diversidad linguistica y cultural. En profesionales
SERUMS se reportan necesidades formativas para interactuar con comunidades rurales,
lo que implica incorporar contenidos de interculturalidad y comunicacion adaptativa en la
formacion y en los programas de insercion laboral (Chavez & Flores, 2022). En paralelo,
estudios de satisfaccion del usuario y calidad percibida muestran que la comunicacién
clinica y el trato son dimensiones decisivas para la evaluacién de la atencién en distintos
niveles, reforzando la idea de que la competencia no es solo técnica sino también
relacional. Estos resultados conectan de forma natural con la dimension ética de las
competencias, donde la calidad informativa del consentimiento debe considerarse parte
del estandar de desempefio profesional (Angeles & Placencia, 2023).

El campo de las competencias clinicas y de formacién basada en simulacién, aporta
evidencia de efectividad para desarrollar habilidades de practica segura. La simulacion
multimodal en medicina y obstetricia mejora la preparacion para procedimientos y
evaluaciones de desempefo, mientras que la medicion de habilidades técnicas en
ventilacion a presion positiva identifica areas de mejora en el entrenamiento temprano
(Prialé et al., 2022; Solis et al., 2021). En cuidados especializados, la hemodialisis ofrece
un ejemplo de como la percepcién de calidad del paciente depende de la combinacidn
entre competencia técnica y calidad del cuidado, subrayando la importancia de
repertorios clinicos y comunicacionales integrados. Las competencias en investigacion y
produccion cientifica, por su parte, muestran heterogeneidad en hospitales e institutos de
Lima, lo que sugiere la necesidad de fortalecer capacidades metodoldgicas y de escritura
para favorecer la toma de decisiones basada en la mejora continua (Pérez, Rodriguez,
Diaz & Nique, 2023; Zambrano & Farias, 2025).

La geografia de la evidencia revela un foco de producciéon en Lima y casos puntuales en
Piura, Huanuco y Junin, con menor presencia explicita de estudios en otros
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departamentos. Esta concentracion puede reflejar la distribucion de capacidades
académicas y de publicacion, asi como la disponibilidad de datos en establecimientos de
mayor complejidad, y coincide con los contextos donde se reportan intervenciones
organizacionales y evaluaciones de cultura de seguridad (Bedrifiana & Saavedra, 2023;
Vega et al., 2024; Nufiez, et al., 2023; Pérez, Rodriguez, Diaz & Nique, 2023; Sein Myint
et al., 2021). La implicancia practica es doble: por un lado, urge territorializar la agenda
de investigaciéon de competencias para captar realidades de primera linea y ambitos
rurales; por otro, conviene transferir aprendizajes organizacionales —liderazgo, auditoria,
gestion por procesos y cultura de seguridad— hacia redes de salud fuera de la capital
(Aldemir & Ugcma, 2024; Vega et al., 2024).

La heterogeneidad conceptual y métrica entre estudios explica la imposibilidad de una
sintesis cuantitativa y plantea una prioridad metodoldgica para el campo. Las
investigaciones utilizan instrumentos diversos —SERVQUAL, cuestionarios de clima,
escalas de cultura de seguridad, matrices de competencias digitales o clinicas— y
combinan desenlaces de calidad percibida, satisfaccion, desempefo laboral y
cumplimiento de estandares, lo que dificulta comparaciones directas y la estimacién de
efectos agregados (Vega et al., 2024; Nunez, et al., 2023). Predominan disefos
transversales, lo que limita la inferencia causal, aunque ofrecen una panoramica util para
identificar dominios prioritarios sobre los que actuar en politicas y formacion (Bedrifiana
& Saavedra, 2023). Una conclusion operativa es avanzar hacia definiciones operativas
compartidas y métricas comparables de competencias y calidad, con énfasis en
validaciones locales y en disefios longitudinales o de evaluacion de programas que
permitan estimar cambios atribuibles.

Las implicaciones para gestion y formacion se articulan en tres frentes. Primero,
consolidar liderazgo clinico, clima organizacional y cultura de seguridad como ejes de
desarrollo de competencias, integrando formacién en inteligencia emocional,
comunicacion y coordinacion interprofesional, dada su asociacion con desempefio y
satisfaccion del usuario (Vega et al., 2024). Segundo, institucionalizar gestion por
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procesos Yy auditoria interna como competencias organizacionales que conectan el
trabajo cotidiano con estandares de calidad y con resultados observables en servicios
criticos como emergencia (Aldemir & Ugma, 2024; Nufez, et al., 2023). Tercero,
incorporar competencias digitales e interculturales como requisitos transversales para
garantizar continuidad, equidad y aceptabilidad, sumando estrategias de educacién
continua y simulacion para sostener habilidades clinicas y organizacionales en el tiempo
(Robles & Ayala, 2023; Prialé et al., 2022; Chavez & Flores, 2022).

El conjunto de resultados sostiene que las competencias laborales son un punto de
intervencidn plausible para mejorar la calidad y la seguridad en los servicios de salud
publica del Peru (Zambrano & Farias, 2025). La convergencia de hallazgos en liderazgo,
clima y compromiso; en alfabetizacion digital y telesalud; en competencias interculturales;
en auditoria y gestion por procesos; y en habilidades clinicas y de investigacion sugiere
un portafolio integrado de competencias prioritarias para el sistema, con potencial de
escalamiento y adaptacion territorial (Bedrifiana & Saavedra, 2023; Vega et al., 2024;
Aldemir & Ucma, 2024, 2021; Prialé et al., 2022). La agenda futura requiere estandarizar
mediciones, ampliar el alcance regional y emplear disefios que capten cambios en el
tiempo, con el objetivo de traducir la evidencia disponible en politicas de desarrollo del
talento humano y en programas de mejora continua con impacto sostenible en la atencion
(Zambrano & Farias, 2025).

CONCLUSIONES

En conclusidn, los estudios reportaron asociaciones consistentes entre mayor desarrollo
de competencias y mejores indicadores de calidad, expresados como satisfaccion del
usuario, calidad percibida, desempefo laboral/organizacional y cumplimiento de
estandares. La heterogeneidad de instrumentos y métricas impidid realizar un meta
analisis y obligd a una sintesis narrativa. La evidencia se concentra en Lima, con
presencia en multiples departamentos, lo que sugiere brechas territoriales y la necesidad
de reforzar mediciones comparables a nivel nacional.
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La evidencia peruana 2020-2025, compuesta por 20 estudios, muestra que el
fortalecimiento de las competencias laborales del personal sanitario se asocia de manera
consistente con mejores indicadores de calidad y desempefio en los servicios publicos
de salud (Cruz et al., 2020). Los dominios mas relevantes incluyen liderazgo y habilidades
gerenciales, clima organizacional y cultura de seguridad, competencias digitales e
interculturales, auditoria y gestidn por procesos, ademas de competencias clinicas e
investigativas; estos se relacionan con satisfaccion del usuario, calidad percibida,
oportunidad y cumplimiento de estandares. Las visualizaciones evidencian una
concentracion de publicaciones en Lima con dispersion unitaria en varios departamentos,
lo que sugiere la necesidad de territorializar el desarrollo y la evaluacion de competencias.
La heterogeneidad conceptual e instrumental entre estudios limita la comparabilidad y
respalda avanzar hacia definiciones operativas y mediciones estandarizadas que
permitan seguimiento y evaluacion del impacto a nivel nacional. Vale resaltar que la
estandarizaciéon de definiciones y métricas debe ser una prioridad para tal seguimiento y
la toma de decisiones. En conjunto, los hallazgos apoyan priorizar intervenciones con
enfoque organizacional —liderazgo, culturas de seguridad y gestién por procesos—
integradas a formacion digital e intercultural y al mantenimiento de repertorios clinicos e
investigativos. La adopcion de estos ejes, articulados con educacion continua y
mecanismos de mejora, constituye una via viable para elevar la calidad y la seguridad de

la atencidn en los servicios de salud publica del Peru (Zambrano & Farias, 2025).
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