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Resumen

Antecedentes. La carrera profesional es un proceso esencial para el ejercicio de la enfermeria, disefiada para aumentar la
competencia, contribuye a mejorar la calidad de la practica. Los ascensos se consiguen a través del desarrollo profesional
continuo (DPC) y tienen implicaciones para la calidad de la atencién, la promaocion profesional, la satisfaccion laboral y la
satisfaccion del paciente. Objetivo. Este estudio tiene como objetivo identificar el papel y los beneficios de los escalafones
profesionales en el desarrollo profesional dentro de la practica y las carreras de enfermeria. Métodos. Se realiz6 una revision
sistematica de la literatura mediante la blsqueda en cuatro bases de datos en linea (PubMed, ScienceDirect, Scopus y
ProQuest) de articulos en inglés publicados entre 2000 y 2024. La busqueda utilizé las palabras clave: MeSH "[career
ladder, carrera profesional ascendente]” OR “[career choice, eleccién vocacional]” AND “[nursing, enfermeria]* AND
“[professional, profesional].” Resultados. Once estudios cumplieron los criterios de inclusién puesto que describian
programas de escalafon para enfermeria relacionados con el ascenso profesional, la eleccion de carrera y su mapa
profesional. Seis estudios utilizaron un disefio transversal, uno utiliz6 un disefio de cohortes y cuatro emplearon disefios
cualitativos. Conclusiones. En general, los ascensos profesionales mejoran la profesionalidad en enfermeria, sobre todo,
entre las y los profesionales que han completado un programa de ascenso. Sin embargo, varios estudios también destacan la
importancia de los escalafones profesionales para enfermeras principiantes a la hora de planificar sus carreras. Una
limitacion clave de esta revision es que se centra en las carreras de enfermeria, mientras que otros factores también pueden
influir en su competividad.

Palabras clave: escalafdn profesional, enfermeria, revision.
Abstract

Background. The career ladder is an essential process for nursing professionals, designed to enhance professionalism and
improve the quality of nursing practice. Career ladders are achieved through continuing professional development (CPD)
and have implications for professionalism, career advancement, job satisfaction, and patient care. Objective. This study
aimed to identify the role and benefits of career ladders in professional development within nursing practice and careers.
Methods. We conducted a systematic review by searching four online databases (PubMed, ScienceDirect, Scopus, and
ProQuest) for English-language articles published between 2000 and 2024. The search used the keywords/MeSH terms
“[career ladder]” OR “[career choice]” AND “[nursing]” AND “[professional].” Results. Eleven studies met the inclusion
criteria and described career ladder programs related to career growth, career choice, and nursing career mapping. Six studies
used a cross-sectional design, one used a cohort design, and four employed qualitative designs. Conclusion. Career ladders
generally improve nursing professionalism, particularly among professionals who have completed a career ladder program.
However, several studies also highlight the importance of career ladders for novice nurses in planning their careers. A key
limitation of this review is its focus on nursing careers, while other factors may also influence the professionalism of nursing
professionals.

Keywords: Career Ladder, Nursing, Review.
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Antecedentes

Las organizaciones de cuidado a la salud en la era
del desarrollo tecnoldégico se enfrentan ahora a
grandes retos para garantizar que los servicios sigan
siendo de alta calidad y asequibles.! Deben
centrarse en las necesidades de las y los pacientes,
mantener la calidad y una gestién organizada, y
preparar recursos humanos (RRHH) que puedan
responder rapidamente a los cambios (Haenggli &
Hirschi, 2020; Wang et al., 2018). El aumento de la
demanda y las expectativas publicas en torno a los
servicios de salud, sin mejoras simultaneas en los
recursos humanos y el desempefio financiero,
amenaza la sostenibilidad del sistema mundial de
atencion a la salud.? 3 En consecuencia, no hay mas
alternativa que invertir en el desarrollo de recursos
humanos.

La mejora en la calidad de los recursos humanos
para el cuidado a la salud, incluida la profesion de
enfermeria, debe comenzar con la implantacion de
carreras profesionales a través del proceso de
Desarrollo Profesional Continuo (DPC).*® La
formacion de recursos sanitarios calificados y
profesionales mejoran la calidad de los servicios
prestados a los pacientes y aumentan su seguridad.®
La carrera profesional se define como un método
sistematico de gestion de recursos humanos que
utiliza técnicas estratégicas para mejorar la calidad
de la atencion al paciente mediante la obtencion de
reconocimiento, premios y competencias por parte
de las y los profesionales. Este enfoque se
denomina cominmente escalafén profesional .23

La carrera profesional comienza cuando una i un
profesional de enfermeria se incorpora al mercado
laboral.” Esta fase supone un reto porque marca la
transicion de estudiante a persona empleada, y se
espera que la progresion profesional durante todo
este periodo repercuta positivamente en la calidad
de sus cuidados impartidos.® En este estudio, las y
los nuevos profesionales de enfermeria se definen
como aquellos con menos de un afio de experiencia
laboral. Este periodo se considera critico en la
formacion de la identidad y la orientacion
profesional .°

Este estudio se Ilevo a cabo para identificar los
beneficios de los programas de promocién laboral
aplicados a través de las actividades de DPC sobre
las competencias y la calidad de la préactica de
enfermeria, especialmente en Indonesia, con el fin
de garantizar la sostenibilidad de la trayectoria de
las personas profesionales de enfermeria.

Método

Esta revision siguié el marco esbozado por'® que
implica varias etapas: identificacion de las
preguntas de investigacion, seleccion de los
estudios pertinentes, clasificacion de las fuentes de
pruebas, compilacion de los resultados y, por
ultimo, el mapeo de los resultados para extraer
conclusiones y recomendaciones. La revision
bibliografica se presenta de acuerdo con la lista de
comprobacion PRISMA Extension elaborada por
Tricco y Lillie.!t

Etapa 1: ldentificacion de las preguntas de
investigacion

El marco de preguntas de investigacion se
estructurd utilizando un modelo de poblacidn,
intervencién y resultados (P1O), que constituye el
fundamento de la practica basada en la evidencia.'?
La eficacia del modelo PIO para producir
resultados de buasqueda relevantes ha quedado
demostrada en diversos estudios. Por ejemplo,
Kloda (2020) informé de que el uso del marco PIO
produce un mayor porcentaje de resultados de
busqueda relevantes 2.

En este estudio, los investigadores formularon un
marco PIO para guiar la identificacion de articulos
relevantes. Los estudios elegibles incluyeron
disefios transversales, estudios etnograficos y
estudios de cohortes. La busqueda se limité a los
publicados hasta 2024 e incluyd muestras de
profesionales de enfermeria con contrato reciente
recién en hospitales o que trabajaban en otros
servicios de cuidado a la salud, como clinicas
comunitarias, asi como quiénes que habian
progresado en el escalafon profesional.

Social Medicine, volumen 19, nimero 1, enero-abril de 2026.

ISSN: 1557-7112. www.socialmedicine.info
123


http://www.socialmedicine.info/

Carreras profesionales y probidad en enfermeria: una revision sistematica
Haeril Amir, Rr. Tutik Sri Hariyati, Enie Novieastari, Trevino A. Pakasi

Cuadro 1. Poblacidn, Intervencién, Resultado
(P10), criterios de inclusion y exclusion

Elementos P1O Inclusion Exclusion
P:  Nuevos Centrado en | Carrera
profesionales | profesionale | profesional
de enfermeria | s de en medicina
0 enfermeria y otras
profesionales ciencias de
de enfermeria la salud
clinica ademas de
enfermeria
I:  Escalafon Intervencion | -
profesional, en la mejora
crecimiento de la
profesional, profesionalid
eleccion adyla
profesional calidad del
Servicio
O: Profesionalidad, | -
Profesionalism
o, satisfaccion
del profesional
de enfermeria,
cuidados de
enfermeria
perdidos,
seguridad del
paciente,
practica de
enfermeria de
calidad
Idioma Inglésy Ademas de
espafiol inglés y
espafiol

*P: Poblacion, I: Intervencién, O: Resultado
Las tablas fueron elaboradas con los datos del proyecto

S6lo se incluyeron estudios con resultados
relacionados con la mejora de la profesionalidad y
la calidad del trabajo en el &mbito de la enfermeria.

Fase 2: Estrategia de busqueda y fuentes de
datos

La estrategia de buasqueda inicial consistio en
utilizar cuatro bases de datos: PubMed,
ScienceDirect, ProQuest y Scopus. Los articulos se
identificaron mediante la seleccion de titulos y
resimenes utilizando las siguientes palabras clave:
“Nuevos  Profesionales de Enfermeria OR
Profesionales Clinicos de Enfermeria” AND

“Escalafon ~ Profesional  OR  Crecimiento
Profesional OR Eleccién de Carrera” AND
“Profesionalismo OR Profesional”. Esta estrategia
de busqueda se disefi6 para captar todos los estudios
relevantes. Sélo se incluyeron articulos disponibles
en inglés o espafiol, de acceso abierto y en formato
de texto completo.

Etapa 3: Seleccidn de las fuentes de evidencia

Cuatro revisores (HA, RRTSH, EN y TAP)
examinaron de forma independiente los titulos y
resimenes de todos los articulos identificados. Los
que parecian cumplir los criterios de inclusion se
revisaron en texto completo para garantizar el
cumplimiento de los criterios de elegibilidad
predefinidos.

Etapa 4: Recopilacion, resumen y presentacion
de datos

Se recopilé informacion, incluida la autoria, la
fecha de la investigacion, el pais donde se realizo la
investigacion, los métodos utilizados, los resultados
y las limitaciones/recomendaciones. En la tabla
presentada puede verse un resumen de los
resultados de la blsqueda. A continuacion, se
resumen los resultados y se presentan de forma
descriptiva.

Resultados
Seleccién de estudios.

La figura 1 muestra el diagrama PRISMA. En el
proceso inicial se encontraron 91.352 articulos
procedentes de cuatro bases de datos. Tras la
seleccion basada en los criterios de inclusion y
exclusion, se incluyeron once articulos (Figura 1).

Ventajas y funcion de los ascensos profesionales
en la mejora de la profesionalidad del personal
de enfermeria

El estudio de Ahn y Choi** comparé las
percepciones del personal de enfermeria que
participaron en un programa de promocion
profesional contra quiénes que no lo hicieron.
Revel6 que la comprension y los beneficios
percibidos, especialmente en relacion con la
educacion y la formacion que apoyan la
profesionalidad, diferian significativamente entre
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los dos grupos. Los escalafones profesionales
demostraron ser especialmente valiosos como
mecanismo de seleccion inicial para determinar los
nombramientos clinicos o concederles autoridad
clinica. Del mismo modo, el estudio de S.
Vilendrer®™ demostré que las oportunidades
profesionales tienden a desarrollarse junto con el
aumento de las responsabilidades.

Los hospitales y los centros de salud comunitarios
deben satisfacer las necesidades de recursos
humanos y estar preparados para hacer frente a
diversos desafios y demandas de los clientes de
servicios de salud integrales. Afriani® encontré una
correlaciéon entre la preparacion de las
organizaciones de salud y el nivel de participacion
en la implementacion de escalafones. Ademas, el
propio entorno de trabajo estd fuertemente
vinculado a la participacién, tanto en el trabajo
como en la carrera profesional .’

Para las y los nuevos profesionales,? los
escalafones estan estrechamente vinculados a su
compromiso organizativo de seguir prestando
cuidados y servicios a sus clientes.®® Sus
caracteristicas individuales también dependen en
gran medida de su participacion en programas de
promocion laboral.t® Sin un escalafén claro y unos
objetivos definidos, es mas probable que estas y
estos nuevos profesionales renuncien o busquen
mejores oportunidades en otro lugar.?°

Los escalafones son muy beneficiosos porque les
ofrecen claridad y una trayectoria estructurada. Al
trazar sus trayectorias, este personal puede
planificar y desarrollar sus competencias de forma
mas eficaz. Las y los que participan en programas
de promocidn vocacional tienden a mostrar mayor
profesionalismo en su practica, incluida una mayor
atencion a la seguridad del paciente.?

Figura 1: Diagrama de flujo de los elementos de informacion preferidos para revisiones sistematicas y meta-
anélisis (PRISMA).

[ Identifiraridn de actiidine a travée de hacac de Aatne v/ renictrne ]

Registros identificados de*:
PubMed (n = 47.691)
ProQuest (n = 23.601)
Science Direct (n = 9325)
Scopus (n = 735)

Total: 81.352

2
S
[}

2

=
=]
=
]

©

v

R Registros excluidos**

3 | Informes no recuperados

p | Informes excluidos:

Registros cribados
(n=10,232)
Informes buscados para recuperacion
:5 (n =10,162)
:
!
Informes evaluados para determinar su
admisibilidad
N’
)
8
i=} Lo s
=l Estudios incluidos para la revision
2 (n=11)
——

(n =70)

(n = 100)

No en inglés (n = 100)

Texto completo no accesible (n = 6700)
Disefio irrelevante (n = 1980)
Resultado irrelevante (n = 1271)
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Cuadro 1. Caracteristicas de los estudios

profesional de
enfermeria en
los centros de
salud publica

profesional de
enfermeria en el
Centro de Salud
Comunitario.

institucional 'y  profesional de
enfermeria y la implantacion de la

(p < 0,001),
fuerte

carrera profesional

mostrando  una relacion

° B
< ol = [}
T| 9 B ) 8
ol @ B = « = =
Z o & 5 = ~ & © Resultados
o B| © v ) ¢ @ =S
ol <| © o > B2 g = G
@ o o B e Q35 @
=1 - [ o < & o=
= £ £ iy ©E G 58
i i A S s =)
=) =) o a 55 ]
La Perception de | Nursing Open Comparar la Diserio: Poblacién: 600 .La puntuacion media para la
los Profesionales percepcion de Encuesta Muestra: 274 comprension general de las escalas
de Enfermeria los profesionales | descriptiva Emplazamiento: | profesionales fue significativamente
sobre el de enfermeria Cuestionario: 2 hospitales diferente entre los grupos de
escalafon con y sin Escala coreana pequerios y implantacion y de no implantacion (t
profesional, sistemas de de percepcién medianos de la =741, p<0,001).
satisfaccion promocién del sistema de provincia de p.La puntuacion media de satisfaccion
laboral y profesional con promocién Gyeonggi, laboral fue de 2,6 +0,4, y la puntuacién
S| reemplazos:Un respecto a la profesional Corea. media de intencién de rotacion fue de
3| B estudio satisfaccién desarrollada por 25 + 05. No hubo diferencias
S 6 transversal. laboral y la Park y Lee, significativas entre los grupos de
= 3| > intencién de Escala del implementacion y no implementacion
v = rotacion en cuestionario en estas variables (p > 0,05).
< hospitales psicosocial de
pequerios. Copenhague
(COPSOQ-K),
Escala de
rotacion
desarrollada
originalmente
por Mobley.
Relacion entre la | Revista Conocer la Disefio: Muestra: 724 Existe una correlacion positiva entre el
percepciéon que internacional de | relacién entreel | Encuesta profesionales de | nivel de profesionalidad y tres
tienen los ciencias de profesionalismo | transversal enfermeria dimensiones de la carrera
profesionales de | enfermeria y la motivacién Cuestionario: Emplazamiento: | profesional:
enfermeria del profesional en Gobierno Hospital | resiliencia profesional (r % 0,834),
& | gobierno Egipto profesional de Universitario p.identidad profesional (r %2 0,715) y
E| profesional enfermeria Principal de .(r 4 0,464) (P < 0,001).
I %| compartido y su (IPNG) version Alejandria
5 ©| motivacion 3.0, Escala de
«| g| £| profesional: Un motivacién
g E estudio profesional
8 g transversal Anélisis: SPSS
& version 23
O Pruebas:
Correlacion de
Spearman,
ANOVA 'y
Mann-Whitney
| Relacién entrela | Jurnal Determinar la Diserio: Poblacion: 93 Los resultados mostraron que la
| preparacion de Keperawatan disposicion de Transversal profesionales de | preparacion institucional era de 64 o el
_§ los profesionales | Indonesia las instituciones Cuestionario: enfermeria de 13 | 71,9% del valor maximo, mientras que
5| de enfermeria y y delos Adoptado  del | centros de salud | la  preparaciéon  profesional de
3| la preparacién profesionales de | elaborado  por | comunitarios enfermeria era de 112 o el 74,5% del
s E institucional en enfermeriaenla | Weiner y | Localizacion: valor maximo. Por lo tanto, se puede
w| =| =| €l desarrollo de implantacion de | Boukenooghe Java Occidental | concluir que existe una relacién
3| &l lacarrera una carrera significativa entre la preparacion
=5
i
7
12
&
<

positiva (r = 0,521).
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° B
S| 8| £ 3 @
ol g gl = g 2 8 Resultad
2 S g = = o + & & esultados
ol <| = o > S %E ]
g |2 < 3 58 E B
B E £ -y 2 3 58
o] fe=1 «
= = (e} A g8 = 2
Una evaluaciéon | BMC Primary Comprender las | Disefio: Estudio | Muestra: 59 El estudio revelo tres temas principales:
cualitativa de las | Care necesidades cualitativo participantes Percepciones diversas, roles en
aspiraciones profesionales y Recogida de Lugar: expansion que consideran mayores
1 | profesionales de su alineacion datos: Discusion | California y responsabilidades, diferencias en las
g| 2| losasistentes con las en grupo focal Utah California percepciones entre los profesionales
- s : {
9 g médicos y su oportunidades (DGF) y Utah de enfermeria que no se cumplen con
=| <| alineacién con profesionales Analisis: Periodo: agosto- | la escala profesional existente.
~| | g lasescalas disponibles. Utilizacion dela | diciembre de Los desafios de implementar una
é 5| profesionales en teoria Grand y 2019 escalera profesional, incluidos los
O _E) tres instituciones elaboracion de requisitos de progresion poco claros
pS informes segun y la falta de coherencia entre los
las directrices entornos de practica.
cualitativas
CORECT.
El compromiso Revista de Explorar las Disefio: Estudio | Muestra: Hay dos temas principales
de los enfermeria creencias y etnografico "10 profesionales |.'Un estado de transitoriedad entre los
profesionales de | avanzada practicas Guia de de enfermeria de | profesionales de enfermeria recién
., | enfermeria culturales que entrevista: nuevo graduados, que consta de dos
of Tecién influyen en el Entrevista ingreso"10 subtemas: 'Los profesionales de
S| &| graduados con compromiso de semiestructurad | profesionales de | enfermeria recién graduados
5 ﬁ la profesion de los profesionales | a enfermeria de persiguen el
w| g 2 enfermeria y su de enfermeria Analisis: nuevo ingreso  Pesarrollo profesional” y "Entorno
g = lugar de trabajo recién Anadlisis de Tiempo: marzo- | laboral propicio".
&| ©| durante su graduados con contenido junio de 2022 p.Falta de acuerdos formales o
| primer afio de la profesion y su | etnografico condiciones  para cumplir las
empleo: Una lugar de trabajo expectativas de desarrollo
etnografia durante su profesional".
centrada primer afio de
trabajo.
Relacion entre el | Avances de la Examinar la Diseno: Estudio | Muestra: 148 .El entorno dela practica de enfermeria
entorno de la revista relacion entre el | transversal Localizacién: 58 | se relaciona positivamente con el
practica de internacional de | entorno de la Cuestionario: hospitales en compromiso laboral (=046, 95
enfermeria, la estudios de practica de Escala de Japon %CI=1,02,1,99,
D carrera enfermeria enfermeria y el evaluacion dela | Periodo: Junio- P.Las puntuaciones de la carrera
Bl 8 profesional y el desarrollo de la carrera julio de 2021 profesional también se relacionaron
= €|  compromiso carrera profesional de positivamente con el  work
© % % laboral de los profesional. enfermeria y engagement ($=042, 95 %CI=
g| | profesionales de escala del 0,51,1,08, p<,001)
& %E enfermeria entorno de
@ & chinos practica
empleados en Analisis: JMP
Japén: Un Pro 16
estudio Prueba:
transversal Regresion
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incluido en el proceso para los
profesionales de enfermeria del
Hospital X, sirviendo como principios
directores de

rectores para los

enfermeria.

[+]
@ g k7
£ g =
o & £ = @
ol B ® ] 1] =
ol 5| 8 — — = © Resultados
Z » = v ) o 7 R =S
ol <| © o > 32 E = G
@ =] =] = e Q5 - N
< — — [ ] o=
0 = = N v .8 & =t
= &= <) 2 =] 5 9
= = ) a 55 ]
Antecedentes y Journal of Probar un Diserio: Muestra: 604 El modelo de hipdtesis establecido para
resultados del nursing modelo de Transversal y profesionales de | comprobar los antecedentes y los
éxito profesional | scholarship hipotesis que correlacional enfermeria resultados del éxito profesional
subjetivo de los muestre las Método: Emplazamiento: | subjetivo en los profesionales de
profesionales de relaciones entre | Utilizacion del Cuatro enfermeria es aceptable y tiene un
enfermeria: un las cuestionario hospitales: un buen ajuste. Tener un master, un
analisis de caracteristicas Subjective hospital horario de  trabajo  rotatorio
trayectorias individuales, el Career Success universitario (negativo), unos buenos ingresos
trabajo de Inventory con estatal (n=850), | individuales, la participacién en los
enfermeria, el una escala tipo un hospital asuntos del hospital, la adecuacion del
entorno de Likert de 5 universitario personal y los recursos, y las
trabajo de puntos (1 = privado (n= relaciones entre profesionales de
enfermeria, el totalmente en 360), hospitales enfermeria y médicos se asociaron
Kl éxito subjetivo desacuerdo, 5= generales de significativamente con el éxito
= de la carrera, la totalmente de formacion e profesional ~ subjetivo de los
8l O satisfaccion acuerdo), que investigacion (n | profesionales de enfermeria. El éxito
| 2 N laboral, la contiene ocho =530) y subjetivo de la carrera tiene un efecto
E g intencion de subdimensiones | hospitales positivo en el compromiso de
2 abandonar y los | (reconocimiento, | generales (n= satisfaccion laboral y profesional y un
compromisos calidad del 250). efecto negativo significativo en la
profesionales. trabajo, trabajo intencion de abandono de los
significativo, profesionales de enfermeria.
influencia,
autenticidad,
vida personal,
crecimiento y
desarrollo, y
satisfaccion) con
24 items.
Analisis de
datos: Analisis
descriptivo y
correlacional
Cartografia dela | BMC enfermeria | Identificar el Disertio: Muestra: 14 El estudio produjo siete temas que, en
carrera mapa de carrera | Cualitativo participantes conjunto, describen todo el proceso de
profesional de de los Método: Debate | Lugar: Hospital | elaboracion del mapa de carrera. En el
S enfermeria: profesionales de | en grupo de dos | regional de Hospital X, el mapa de carrera de un
| estudio enfermeria en sesiones. Yakarta: profesional de enfermeria concreto se
§ cualitativo de un un nuevo Analisis de Hospital basa en el nivel de educacién formal,
g nuevo hospital hospital de datos: Analisis regional de la duracién y la naturaleza de la
5 Yakarta. de contenido. Yakarta experiencia laboral y la evaluacién de
& Tiempo: N/A las competencias. El proceso de
- .z . 1
o > autoevaluacion y la consideracion de
N 'E todos los aspectos de la enfermeria en
E i relacién con las competencias se han
)
Yo
=)
<
<
<]
e
|
<
w0
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g |3 Z
5 o 8 g
T| 9 B =] )
ol g gl = g 2 8 Resultado
2| 3| §| 3 < o + & & esultados
g <| = = 2 32 E Eg
8 | : kol S s E 8 =
= = ) 252 29
= = (e} A S g = 2
Los Revista Identificar la Diserio: Estudio | Muestra: 318 Existen diferencias significativas en la
profesionales de | Internacional de | competencia descriptivo profesionales de | competencia de los profesionales de
enfermeria de Investigacion perioperatoria transversal. enfermeria de enfermeria de quir6fano segun el
quiréfano Medioambiental | de los Método: quirdéfano nivel de la carrera, de la siguiente
desean una y Salud Publica profesionales de | Recogida de Ubicacioén: manera: conocimientos y habilidades
educacion enfermeria de datos mediante Hospitales basicos (p < 0,001), liderazgo (p <
diferenciada quirdfano segin | encuesta online terciarios 0,001), colaboraciéon (p = 0,017),
para las el nivel clinico, con el coreanos competencia (p < 0,001) y desarrollo
competencias incluidos los instrumento Tiempo: N/A profesional (p < 0,001). Las
perioperatorias aspectos Perceived Peri- necesidades educativas en cuanto a
basada en la técnicos y no operative conocimientos y habilidades basicas
escalera clinica técnicos, asi Competence (4,43 £ 0,60) fueron las mas elevadas,
5 como las Scale-Revised seguidas de competencia (4,26 + 0,70),
2| g necesidades (PPCS-R) . colaboracion (4,21 + 0,77), liderazgo
- g < educativas para Anélisis de (4,08 + 0,81), empatia (3,99 = 091) y
— Cg ; aumentar la datos: IBM SPSS desarrollo profesional (3,91 + 0,76).
& 2 competencia en Statistics version Las necesidades educativas para
o quirdfano. 22.0 mejorar la competencia perioperatoria
basadas en la escala clinica mostraron
diferencias significativas en liderazgo
(p = 0,026), competencia (p = 0,045) y
desarrollo profesional (p = 0,002).
| Factors that Revista de Identificar los Disefio: Cohorte | Muestra: 583 La tasa total de rotacién profesional fue
N impact gestion de factores que Método: profesionales de | del 6,7%. Las puntuaciones mas altas
9| Australian early | enfermeria influyen en el Analisis de enfermeria de ambiente de trabajo, apoyo y
H; career nursing desarrollo de la Datos: A SPSSV. | Localizacion: estimulo, y estrés en la vida personal
5| professionals'int carrera 24 y muestreo Australia fueron los unicos predictores de la
T % entions to profesional de no probabilistico | Fecha: intencion de permanecer en la
= % F| remain in their los profesionales | por noviembre de profesion. El modelado estadistico no
£| E| position and the de enfermeria. conveniencia 2016 pudo predecir la intenciéon de
‘5| profession: A Autorizacion permanecer en la profesion.
?-f prospectivecoho ética Numero
Té rt study NMSW 2016/02
@)

Riesgo de sesgo

Se evaluo el riesgo de sesgo de todos los estudios a
través de la calidad. ElI Cuadro 2 presenta una
valoracion critica de los 11 articulos incluidos. Los
estudios se dividieron en tres grupos, a saber,
cuasiexperimental,

estudio

de

fenomenoldgico

y estudio

transversal. Las

puntuaciones de calidad de los estudios incluidos

cohortes,

oscilaron entre 53% y 88% en una escala de
puntuacion de calidad maxima del 100% utilizando
la herramienta de valoracion critica del Instituto
Joanna Briggs.?®
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Cuadro 2. Evaluacion de la calidad metodoldgica de los estudios transversales incluidos

5 N~
2 | O I
Transversal S E 8 |28t |§ o E
> c8E | 8§28 | £ D S 5
£ | EF8 |E87 | & = 55
<O OLw <IO N 4 >T
Q1 | ;Se definieron claramente los Y Y N Y N Y
criterios de inclusion en la
muestra?
Q2 | ¢Se describieron Y Y Y Y Y Y
detalladamente los sujetos del
estudio y el entorno?
Q3 | ¢Se midio la exposicion de Y Y Y Y Poco Y
forma valida y fiable? claro
Q4 | ¢Se utilizaron criterios Y Y Poco Y Y Y
objetivos y normalizados para claro
medir la afeccién?
Q5 | ¢Se identificaron los factores Y Y Y N N N
de confusion?
Q6 | ¢Se indicaron las estrategias N N N N N N
para tratar los factores de
confusion?
Q7 | ¢Se midieron los resultados de Y Y Y Y Y Y
forma valida y fiable?
Q8 | ¢Se utilizé un analisis Y Y Y Y Y Y
estadistico adecuado?
Porcentaje 87,5% 87,5% 62,5 75% 50% 75%
Categoria H H M H L H

Q: Pregunta, Y: Si, N: No, H: Calidad alta, M: Media, L: Baja

Cuadro 3. Evaluacion de la calidad metodol6gica de los estudios de cohortes incluidos

Estudio de cohortes prospectivo &
Q1 ¢Son los dos grupos similares y proceden de la misma poblacion? Y
Q2 ¢Se mide la exposicion de la misma manera en los grupos expuestos y no N
expuestos?
Q3 ¢Se mide la exposicion de forma vélida y fiable? Y
Q4 ¢Se identifican los factores de confusion? N
Q5 ¢Se indican las estrategias para abordar los factores de confusion? Y
Q6 ¢Esta el grupo/participante libre de los resultados al inicio del estudio (o Y
durante la exposicion)?
Q7 ¢Se miden los resultados de forma valida y fiable? Y
Q8 ¢Se informa del tiempo de seguimiento y del tiempo suficiente para que se N
produzcan los resultados?
Q9 ¢Se completa el seguimiento y, en caso negativo, se explican y analizan las No esta claro
razones de la pérdida de seguimiento?
Q10 ¢Cudles son las estrategias para tratar las acciones de progreso incompleto N
realizadas?
Q11 ¢ Qué analisis estadistico se utilizé de acuerdo? Y
Porcentaje 45%
Categoria L

Q: Pregunta, L: Baja calidad, N: No, Y: Si
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Cuadro 4. Evaluacion de la calidad metodoldgica de los estudios cualitativos incluidos

8 5. & = X
" 55 | 823 | £ |8
Cualitativos 52 |§SE |5 | B
D) T&'C T o S c
32 | 5889 s |2¢
£ | STl ¥> |5S<
Q1 | ¢Existe congruencia entre la perspectiva filosofica declarada y la Y Y Y Y
metodologia de investigacion?
Q2 | ¢(Existe congruencia entre la metodologia de investigacion y la Y Y Y Y
pregunta u objetivos de la investigacion?
Q3 | (Existe congruencia entre la metodologia de investigacion y los Y Y Y Y
métodos utilizados para recopilar datos?
Q4 | ¢(Existe congruencia entre la metodologia de investigacion y la Y Y Y Y
representacion y el analisis de los datos?
Q5 | ¢Existe congruencia entre la metodologia de investigacion y la Y Y Y Y
interpretacion de los resultados de ?
Q6 | ¢Hay alguna afirmacion que sitGe claramente al investigador desde el Y N Y N
punto de vista cultural o teérico?
Q7 | ¢Se aborda explicitamente la influencia del investigador en la Y N Y N
investigacion, y viceversa?
Q8 | ¢Estan adecuadamente representados los participantes y sus voces? Y Y N Y
Q9 | ¢Es ética la investigacion segun los criterios actuales? En el caso de Y Y Y Y
estudios recientes, ¢hay pruebas de la aprobacion ética por parte de
un organismo adecuado?
Q10 | ¢Las conclusiones extraidas en el informe de investigacion se derivan Y Y Y Y
del analisis o la interpretacion de los datos?
Porcentaje 100% 80% 90% 80%
Categoria H H H H

Notas: Resultados de investigacion de calidad con el Instituto Joanna Briggs (JBI). Las preguntas con respuesta "Y"
significan "si". "N" significa "NO". Una puntuacion total > 80% se considera alta calidad "H", 60%-80% calidad

media "M" y < 60% calidad baja "L"

Discusion

Los 11 articulos incluidos en este estudio proceden
de Indonesia, China, Japén, EUA, Corea, Sudafrica,
Turquia y Dinamarca.

Profesionales de enfermeria en la
implementacién de programas de promocion
profesional

Ahn y Choi* informaron de que la comprension de
la aplicacion de los programas de promocion
vocacional diferia entre quiénes participaban y las
y los que no, lo que se correlacionaba con una
mayor satisfaccion entre las y los participantes.
Otros estudios también han identificado factores
que influyen en la satisfaccion, como el
compromiso organizativo y el entorno laboral 332

Paises europeos, como Alemania, cuentan con un
namero relativamente elevado de profesionales de
enfermeria, pero las y los responsables politicos
siguen preocupados por la escasez prevista de
520,000 para 2030.%* Reconociendo la importancia
de la carrera profesional, Corea, por ejemplo, ha
puesto en marcha programas desde 2003, aunque
todavia no se han optimizado del todo.**

La carrera profesional estéa estrechamente vinculada
a la competencia. Un estudio de Stacie Vilendrer®®
explica las ventajas de los escalafones profesionales
para determinar los nombramientos o las
asignaciones clinicas. El sistema de carrera en
enfermeria ofrece a este personal cuidador de la
salud la oportunidad de mejorar sus competencias,
obtener reconocimiento e incrementar su
profesionalismo.®* Los escalafones también pueden
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servir como mapa profesional para las y los nuevos
trabajadores,® ofreciendo un enfoque estratégico al
proporcionar una direccion clara para alcanzar sus
objetivos.

La carrera es una estrategia para mejorar su calidad.
Cuando las y los enfermeros trabajan con un mayor
nivel profesional, mejora la calidad de los servicios
prestados a las y los pacientes y se reduce el riesgo
de accidentes.

Beneficios de los programas de promocion
profesional en enfermeria

Los programas de promocién vocacional son parte
integral del DPC®%y viceversa.®” EI DPC en si es
un proceso que los profesionales de enfermeria
deben completar para mantener un alto nivel de
cuidados y de practica en su ambito.*

Se ha demostrado que los ascensos profesionales
aumentan su rendimiento y mejoran la calidad de
los hospitales.?*#° Las oportunidades de aumentar
los conocimientos y la formacién a través de los
escalafones mejoran el rendimiento laboral y
benefician directamente a las y los pacientes,**? ya
gue las y los pacientes atendidos por personal con
mayores niveles de profesionalidad tienden a
manifestar una  mayor satisfaccion.®®  El
profesionalismo también puede reducir la duracién
de las estancias hospitalarias, lo que conlleva un
mayor control de los costes de la atencion a
pacientes. La implicacion en la practica profesional
tiene otros beneficios, como la mejora de los
tiempos de consulta, la reduccion de la mortalidad
y el ahorro de costes.*

El papel de todas las partes interesadas, incluidos
las y los directores de enfermeria, en el apoyo a la
implantacion de escalafones profesionales en el
ambito de la enfermeria es crucial. Este apoyo debe
comenzar con la identificacion de las necesidades
de aprendizaje y los planes de carrera.®® Los
programas de promocion vocacional varian de un
pais a otro. En Corea, por ejemplo, se ha
demostrado que el Programa de Mejora de la
Eficacia Profesional incrementa la calidad en la
toma de decisiones y la autoeficacia entre
enfermeros.®

Conclusion

Este estudio amplia nuestra comprension del papel
y la funcién de los ascensos laborales en la mejora
del profesionalismo y la estabilidad de la carrera de
los enfermeros. Segun los articulos revisados, los
escalafones son muy eficaces para mantener el
compromiso organizativo, proporcionar
satisfaccion en el trabajo y ofrecer una clara
orientacion a las y los nuevos profesionales de
enfermeria.

El apoyo activo y el estimulo de todas las partes
interesadas, incluidos los directivos y los lideres de
los servicios sanitarios, son esenciales para el éxito
de los programas de promocion vocacional. Al
promover el crecimiento profesional, las carreras
ayudan a los jévenes enfermeros a prestar cuidados
de mayor calidad a pacientes y clientes. También
sirven de marco para aumentar las competencias en
enfermeria y determinar los nombramientos o
responsabilidades clinicas segin los niveles
mediante dicho escalafén.

Contribucioén de los autores

Las funciones se delinean de la siguiente manera:
Conceptualizacion por HA, RRTS, TAP y EN;
Metodologia por HA y RRTS; Software por EN y
TAP; Validacion por HA, EN y RRTS; Analisis
formal por HA, RRTS y TAP; Investigacion por
EN; Recursos por HA; Curacion de datos por HA,
RRTS, TAP y EN; Redaccion - Preparacion del
borrador original por HA y RRTS; Redaccion -
Revision y edicién por EN y TAP; Visualizacién
por HA; y Supervision por EN, RRTS y TAP.
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