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Resumen

Eltrabajo describe lasrelaciones emergentes entre los comportamientos de liderazgo, los tipos de podery las tacticas de influencia
de los lideres sobre sus colaboradores en dos hospitales universitarios en Colombia. Para para evaluar estas relaciones se
utilizaron instrumentos asociados a cada fendmeno: el inventario de practicas directivas, la escala para la evaluacion de las bases
de poder social de French y Raveny el cuestionario de tacticas de influencia. A partir de un analisis de correspondencias multiples
y analisis de clasificacion se identificaron tres clisteres conformados por multiples comportamientos de liderazgo, varios tipos de
poder y diferentes tacticas de influencia, a estos se les denomind estilos de direccién. Como resultado, se propone una taxonomia
inicial de tres estilos de direccion: apoyo, mixto y restrictivo. Se destacan la presion y la coercion como los elementos que mayor
diferenciacion provocan entre los estilos de direccion propuestos.

Palabras clave: liderazgo; poder; influencia; direccion; presion; coercion.

Management styles in health sector in Colombia

Abstract

The paper describes the emerging relationships between leadership behaviors, types of power and influence tactics of leaders over
their collaborators in two university hospitals in Colombia. Instruments associated with each phenomenon were used to evaluate
these relationships: Managerial Practices Survey, Scale to Measure the French and Raven Bases of Social Power, and Influence
Behavior Questionnaire. Using multiple correspondence analysis and classification analysis, three clusters were identified consisting
of multiple leadership behaviors, various types of power, and different influence tactics, which were called as management styles.
As a result, an initial taxonomy of three leadership styles is proposed: supportive, mixed, and restrictive. Pressure and coercion are
highlighted as the elements that cause the greatest differentiation among the proposed management styles.

Keywords: leadership; power; influence; management; pressure; coercion.

Estilos de gestao no setor de saude na Colombia

Resumo

O artigo descreve as relacdes emergentes entre comportamentos de lideranca, tipos de poder e taticas de influéncia de lideres
sobre seus colaboradores em dois hospitais universitarios na Colombia. Para avaliar essas relacdes, foram utilizados instrumentos
associados a cada fendmeno: o inventario de praticas gerenciais, a escala de avaliacdo das bases de poder social de French e Raven, e o
questionario de taticas de influéncia. A partir de uma analise de correspondéncia multipla e analise de classificacao, foram identificados
trés clusters, compostos por comportamentos de lideranca multipla, varios tipos de poder e diferentes taticas de influéncia, estes
foram chamados de estilos de gestdo. Como resultado, propde-se uma taxonomia inicial de trés estilos de gestao: solidaria, mista e
restritiva. A pressao e a coacao se destacam como os elementos que mais diferenciam os estilos de gestao propostos.

Palavras-chave: lideranca; poder; influéncia; gestao; pressao; coercdo.
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1. Introduccion

La relacion existente entre el liderazgo, el poder
y la influencia no es una relacion perfecta; de hecho,
son conceptos que suelen solaparse en el primero. Sin
embargo, su integracidony la forma como se explicitan en
unaorganizacion suele darorigen a paradojasytensiones
entre los agentes que conforman una organizacién. En
este sentido, mientras las personas adquieren mayores
niveles de poder en su cotidianidad organizacional,
la relacién lider-seguidor se pone a prueba (Gordon,
2011). Ante la presencia de esta clase de paradojas,
surge la inquietud respecto a qué clase de fenomenos
podrian originarse al evaluar la presencia conjunta de
los conceptos mencionados en una organizacidon. Esta
primerainquietud se convierte en unade las motivaciones
centrales del presente trabajo.

Asi las cosas, esta investigacion trabaja en funcion
de describir las relaciones que surgen entre los
comportamientos de liderazgo, los tipos de poder
y las tacticas de influencia de los lideres sobre sus
colaboradores. Al finalizar, como resultado de los analisis
realizados, se identificaron tres clisteres que rednen
diferentes tipos de comportamientos de liderazgo, varios
tipos de poder y multiples tacticas de influencia, a estos
conjuntos se les denomino estilos de direccion, los cuales
representan las diferentes maneras como los lideres
logran movilizar la organizacion, con intencionalidad
o no, hacia diferentes escenarios organizacionales,
deseables o no.

Estainvestigacion en el sector salud obedecié a varias
consideraciones. La primera consideracién guarda
relaciéon con que este sector requiere una comprension
prioritaria de los fendmenos de liderazgo, pues, como
afirma Mortlock (2011), los asuntos relacionados con
el liderazgo constituyen una de las causas de la crisis
por la que atraviesa el sector salud en la actualidad. La
segunda consideracidn alude a que los lideres de las
organizaciones del sector salud tienen el mandato de
servir a los intereses de los pacientes al proporcionar
excelentes resultados de atencion [(Al-Touby, 2012),
es decir, el rol del liderazgo en este sector no solo se
centra en un resultado de la gestion, sino en el logro de
un proposito que podria ser considerado superior para
aquellos que realizan labores asistenciales (Wood, 2021),
en términos de que debe primar el bienestar del paciente
y su salud (Aboramadan et al., 2021).

Una tercera consideracion tiene relacidén con el
creciente interés por parte de las organizaciones y
lideres del sector salud en los procesos de liderazgo
que se desarrollan en sus instituciones, esto ultimo
es posible evidenciarlo, por mencionar un ejemplo,
en la creciente oferta de programas de posgrado,
especialmente maestrias relacionadas con la gestidn
de organizaciones de salud y en las que es frecuente la
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inclusion de seminarios de liderazgo en los curriculos de
este tipo de programas.!

Lo anterior da lugar a la cuarta consideracion, que
tiene relacion directa con la investigacion de estos
asuntos en el sector salud en Colombia. Los estudios
sobre los fendmenos relacionados con el liderazgo en las
organizaciones de salud son escasos, en comparacion
con otros paises y regiones;? sin embargo, es un campo
en desarrollo. Al respecto, se pueden destacar algunas
investigaciones en el pais, entre ellas el trabajo de
Pacheco (2008), en el que se presenta el perfil gerencial
para organizaciones prestadoras de salud en la ciudad
de Barranquilla. Las investigaciones de Contreras,
Barbosa, Juarez, Uribe y Mejia (2009) y el trabajo de
Contreras, Juarez, Barbosa y Uribe (2010) abordan el
tema de estilos de liderazgo, riesgo psicosocial y clima
organizacional en empresas prestadoras de servicios
de salud en el pais. Los trabajos de Torres-Contreras
(2013) y Angel y Lopera (2013) tratan sobre liderazgo en
profesionales de enfermeria. El de Contreras, Espinosa,
Hernandez y Acosta (2013]) explora la calidad de vida y el
liderazgo en equipos asistenciales y administrativos de
unaorganizacidndesalud. Elestudiode Juarez, Contreras
y Barbosa (2013]) analiza las propiedades psicométricas
de un instrumento de liderazgo en organizaciones
asistenciales de salud. En la investigacion de Mendoza,
Castanoy Garcia (2016), se logra caracterizar el liderazgo
transformacional en Colombia, asi como en multiples
trabajos de grado en diferentes niveles de educacion,
en los que se explora el fenomeno del liderazgo en
diferentes instituciones de salud.

Una dltima consideracion obedece a razones
metodologicas y tiene que ver con la necesidad de
homogeneizar la muestra. Se pretendia demostrar la
relacidon entre distintas variables, lo que implica que
se cuente con participantes del mismo sector a fin de
garantizar una mayor validez de los resultados del
estudio. Alrespecto, lainvestigacionse llevoacaboendos
hospitales universitarios de tercer nivel de complejidad.
Uno de los centros asistenciales opera en Bogota (78%
de la muestra) y el segundo se encuentra ubicado en
el municipio de Chia, ciudad aledafna al distrito capital
(22% de la muestra). Se utilizé una muestra disponible
de trabajadores en distintas posiciones jerarquicas de
ambas organizaciones. Un total de 302 cuestionarios
completos (se distribuyeron 345 y se excluyeron los
mal diligenciados) fueron contestados por trabajadores
de niveles asistenciales y administrativos de los dos
hospitales universitarios que participaron en el estudio.

Para el desarrollo de la investigacion, se utilizarony
articularon tres instrumentos previamente validados en
diversos estudios, cada uno con un propdsito diferente.

1 En el Sistema Nacional de Informacién de la Educacién Superior de Colombia (SNIES) se
reportan 24 programas de posgrado a nivel de maestria orientados al sector salud con énfasis en
gestion. Mas informacion en: https://hecaa.mineducacion.gov.co/consultaspublicas/programas.

2 Para mencionar dos ejemplos, en Estados Unidos se edita desde el afio 2009 el Journal of
Healthcare Leadership, en el cual sus trabajos se circunscriben al liderazgo especialmente en
las organizaciones de salud. Situacion similar se presenta con el Journal of Leadership in Health
Services editado en el Reino Unido desde 2007.
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Para evaluar los denominados comportamientos de
liderazgo se utilizd el Managerial Practices Survey
(MPS] (Yukl, Wall y Lepsinger, 1990; Yukl, 2012); con el
fin de identificar los tipos de poder presentes en cada
organizacion se acudid al denominado Scale to Measure
the French and Raven Bases of Social Power (SBSP])
(Hinkiny Schriesheim, 1989; Fernandes-Martins, 2008);
y para el estudio de las tacticas de influencia se utilizo
el Influence Behavior Questionnaire (IBQ-G) (Yukl, Seifert
y Chavez, 2008], el cual indaga sobre 11 tipos de tacticas
que son utilizadas por los lideres.

Para el desarrollo de la investigacion, inicialmente
se describid el comportamiento de las variables, luego,
a través de andlisis multivariantes se establecieron
tres clUsteres en los que se evidencio la presencia de
distintos comportamientos de liderazgo, multiples tipos
de poder y diversas tacticas de influencias; a estos
conjuntos se les denomind estilos de direccion y se les
asigné un nombre de acuerdo con sus caracteristicas
predominantes: estilo de apoyo, estilo mixto y estilo
restrictivo. Los aspectos mencionados se corresponden
con un disefo de caracter asociativo y predictivo de
acuerdo con lo propuesto por Ato, Lopez y Benavente
(2013).

Como resultado, el estudio aporta a la comprensidn
de los procesos de direccion en relacion con el rol
de los lideres y su contribucion con el desarrollo y el
desempeno de las organizaciones, y a su vez sienta las
bases para el desarrollo de un marco de investigacion
que contribuya a profundizar en el concepto de estilos
de direccion en organizaciones del sector salud en
Colombia, aunque también en otros sectores.

Luego de esta introduccidn, el documento presenta
losaspectostedricosrelevantes que sustentaneltrabajo
y a suvez se lleva a cabo la presentacion de la hipdtesis
que sera resuelta en la investigacion. En los apartados
siguientes, se desarrolla la metodologia utilizada vy
se muestran los principales resultados obtenidos.
Finalmente, se presentan los principales hallazgos,
la discusion de los resultados y las conclusiones del
estudio.

2. Marco tedrico
2.1 Comportamientos de liderazgo

Para explicar los denominados comportamientos
de liderazgo, se acude a la taxonomia de practicas
gerenciales propuestas por Yukl, Gordon y Taber
(2002) y Yukl (2012). Esta taxonomia desde su version
inicial constituye un esfuerzo de Yukl et al. (2002) por
unificar y establecer los puntos convergentes de las
investigaciones que se han desarrollado respecto al
liderazgo efectivo y los tipos de comportamientos que
lograban mejorar el desempeno individual y colectivo
en las organizaciones.

En la taxonomia de comportamientos de liderazgo
(tabla 1) es posible observar cuatro metacategorias
u orientaciones en las que el lider suele enfocar sus
esfuerzos: orientacion a las tareas, orientacion a las
relaciones, orientacion al cambio organizacional y
orientacién a los intereses externos. Estas meta-
categorias operan a través de 15 comportamientos
que, de acuerdo con Yukl (2012), permiten entender
la efectividad del lider, pero advirtiendo que debe
examinarse como los comportamientos interactdan
entre si. Por su parte, Michel, Lyons y Cho (2011)
concluyen que aunque no existe un Unico conjunto de
comportamientos de liderazgo que constituya un mo-
delo de rango total de la conducta de los lideres, estos
usan un conjunto mas amplio de comportamientos que
los incluidos en el denominado Multifactor Leadership
Questionnaire (MLQJ; ademas, demostraron que, con
el MPS, la inclusion de ciertos comportamientos de
liderazgo adicionales suma a la prediccion de la eficacia
de la gestion mas alld de lo propuesto en el MLQ.
Por su parte, Behrendt, Matz y Goritz (2017) sefalan
que “la taxonomia de Yukl proporciona una vision
global y bien estructurada de los comportamientos
percibidos en lideres exitosos. Sin embargo, no
supera completamente los problemas de sesgos de
observacion y la confusion del comportamiento con la
percepcion del comportamiento” (p. 233).

En el ambito de las organizaciones del sector salud,
Contreras et al. (2013) proponen que el estudio del
liderazgo se realice desde dos perspectivas:

Por una parte, desde los directivos cuyas practicas

pueden favorecer el desarrollo de las instituciones

de salud y la calidad de la atencidn vy, por otra,
desde el efecto que dichas practicas tienen sobre
la calidad de vida de las personas que ofrecen el
servicio de salud tanto en el area administrativa

como asistencial. (p. 572)

El presente estudio se centra en la segunda
perspectiva, la de los efectos del liderazgo en los
equipos asistenciales y administrativos.

Cabe agregar que la postura que se aborda en este
trabajo sobre liderazgo dista en alguna medida de la
conceptualizacion que han realizado algunos autores
sobre el liderazgo en el &mbito de las organizaciones de
salud y mas puntualmente en el concepto de liderazgo
clinico. Este Gltimo es entendido, en muchos casos, como
un proceso centrado en el cuidado del paciente y en los
equipos que deben proveer un cuidado efectivo, seguro
y satisfactorio hacia el paciente y del cual se espera que
evidencie competencias asociadas a procesos propios
del area clinica, entre otras (Mianda y Voce, 2017). En
todo caso, es posible evaluar las categorias propuestas
por Yukl et al. (2002) y Yukl (2012) en cualquier tipo
de organizacion, y estan estrechamente ligadas a la
satisfaccion de los empleados y a la efectividad de la
gestion (Hassan, Prussia, Mahsud y Yukl, 2018; Yukl,
Mahsud, Prussia y Hassan, 2019).
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Metacategoria

Propdsito

Comportamientos de liderazgo

Orientacion a la
tarea

Orientacion a las
relaciones

Orientacion al
cambio

Orientacion a los
intereses externos

Se busca asegurar que las personas, el equipo y otros recursos se usen de

manera eficiente para cumplir la mision de un grupo u organizacion.

Mejorar las habilidades de los miembros de la organizacién, la relacion

lider-miembro, la identificacion con el area de trabajo u organizacion y el

compromiso con la mision.

Aumentar la innovacion, el aprendizaje colectivo y la adaptacion a los
cambios externos.

Facilitar el desempefio con conductas que proporcionen informacion
relevante sobre eventos externos, obtener los recursos y la asistencia
necesariay promover la reputacion y los intereses de la organizacion.

Clarificar
Planear
Monitorear operaciones
Solucionar problemas
Brindar soporte
Desarrollar
Reconocer
Empoderar
Promover el cambio
Prever el cambio
Fomentar la innovacion
Facilitar el aprendizaje
Crear redes

Monitoreo externo

Representar

Fuente: elaboracidn propia a partir de Yukl et al. (2002) y Yukl (2012).

2.2 Bases de poder

Los procesos del poder impregnan todo a su
alrededor, son complejos, y en ocasiones encubiertos
por la sociedad, tal y como lo sustentaron French vy
Reven (1959). Para estos autores, las bases del poder
se refieren a la relacion entre un agente social By una
persona A, relacidn en la que el agente social puede ser
entendido como otra persona, unrol, unanorma, ungru-
po o un subconjunto de este. Asi, la fuerza del poder de
B sobre A en determinado sistema O es definida como
la maxima capacidad potencial de B para influenciar a
Aen O (French y Raven, 1959, p. 442), en el que O es un
sistema psicoldgico, entendido este como el todo o una
parte del espacio de vida. Por lo tanto, el poder de B
es medido como su posibilidad maxima de influenciar a
A, aunque a veces el agente B pueda decidir no utilizar
todo su poder. Luego, la relacion entre By A puede estar
caracterizada por multiples variables cualitativas, las
cuales se constituyen en las bases del poder (French
y Raven, 1959). Estos autores propusieron inicialmente
cinco bases de poder, resumidas en la tabla 2.

Una sexta base fue anadida posteriormente,
se denomind poder de informacién, el cual se basa
en la percepcion del agente A de que el agente B
posee informacion que lo puede persuadir (Raven,
Schwarzwald y Koslowsky, 1998; Munduate y Medina,
2004).

La tipologia propuesta por French y Raven (1959) se
convirtié en el paradigma preponderante en los estudios
de poder en las organizaciones; es por tanto el pilar de
estudios sobre la materia (Raven, 2008). Si bien se han
realizado nuevos desarrollos tedricos, las bases de

poder propuestas por estos autores se han fortalecidoy
variado del modelo inicial de cinco a uno de 11 tipologias
bases de poder (Raven et al., 1998). Pero, aun asi, al es-
tudiar diferentes enfoques sobre la conceptualizacion
del poder, como lo identificaron Castro-Rios y Noguera-
Hidalgo (2014), el comun denominador se ubica en
entender “que el poder es la forma como un agente A
impone sus intereses sobre un agente B” (p. 237).

En esta investigacion se decidié utilizar como marco
de referencia la propuesta original de French y Raven
(1959), es decir, la tipologia sustentada en cinco bases de
poder; el motivo principal fue la posibilidad de evaluar
y diferenciarlas de las tacticas de influencia propuestas
por Yukl et al. (2008), las cuales se constituyen en
ciertos comportamientos especificos utilizados para
el ejercicio de influenciar a otros (Yukl, 2010), como se
explicara a continuacion.

Tabla 2. Bases de poder.

Tipo de poder Caracterizacion

Poder de Se basa en la percepcidon del agente A de que el
recompensa agente B tiene la capacidad de recompensarlo.
Poder Basado en la percepcion del agente A de que el
coercitivo agente B tiene la capacidad de castigarlo.
Poder Basado en la percepcion del agente A de que el
legitimo agente B tiene el legitimo derecho de determinar
su comportamiento.
Poder Basado en como el agente A se siente identificado
referente por el agente B.
Poder de Basado en la percepcion del agente A de que
experto B posee ciertos conocimientos singulares o

determinada experiencia.

Fuente: elaboracion propia a partir de French y Raven (1959).
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2.3 Tacticas de influencia

La influencia puede ser entendida como aquella
fuerza que posee un agente sobre otros para inducir
un cambio, incluyendo comportamientos, actitudes y
valores, luego, la “influenciaes ‘poderenaccion’asicomo
el poder es ‘influencia potencial’” (Munduate y Medina,
2004, p. 92). Sin embargo, esta posibilidad de influir va
de la mano con la forma como el lider logra captar la
atencién de la contraparte. Como lo afirma Birnbaum
(2012), “solo cosas que llaman nuestra atencion pueden
influenciar nuestros pensamientos y comportamientos”
(p. 244). Esta aceptacion de la influencia corresponde a
la legitimacion del poder del lider, lo cual implica que el
liderazgo depende en gran medida de la aceptacion del
lider. En este sentido, Stam, van Knippenberg, Wisse y
Nederveen (2017) afirman que el respaldo al lider es uno
de los precursores de su eficacia; sin la aceptacion ni
la cooperacidn de sus seguidores los lideres no pueden
esperar ser eficaces ni lograr sus objetivos.

La influencia puede ser considerada como uno de los
determinantes de la efectividad en la gestidn, pero ello
dependera de las tacticas de influencia de las que se
valgan para lograr influenciar a los subordinados, pares
o incluso superiores (Yukl, Kimy Falbe, 1996). De hecho,
no todas las personas aceptan la influencia de la misma
manera o son influenciados por las mismas tacticas o
los mismos estimulos.

La presente investigacion utiliza como guia para el
estudio de la influencia las propuestas desarrolladas
por Yukl y Seifert (2002) (citadas en Yukl et al., 2008).
Se trata de 11 tacticas de influencia (tabla 3); esta
clasificacion explica las formas en las que un agente
A logra motivar, modificar o convencer a una persona
objetivo B para alcanzar a hacer algo que el primer
agente demanda, desea o considera que es necesario
para el logro de algin objetivo (en la organizacién o
incluso a nivel personall.

De esta manera, se propone que la articulacidn
del liderazgo, el poder y la influencia (como variables
interdependientes) da origen a un nuevo constructo que
podria ser denominado estilo de direccion, el cual sera
descrito como las combinaciones de diferentes tipos
de comportamientos de liderazgo, el uso de mdltiples
tipos de poder y la aplicacion de ciertas tacticas de
influencia para movilizar a la organizacion. Esta ex-
pectativa permite formular la hipdtesis (H1) que guia
la investigacion: la combinacién de los comportamientos
de liderazgo, los tipos de poder y las tacticas de influencia
configuran los estilos de direccién en la organizacion.

3. Metodologia
3.1 Diseno
El trabajo posee un disefo de caracter asociativo y

descriptivo de acuerdo con la clasificaciéon propuesta
porAtoetal.(2013). Elestudio se ajusta alas condiciones

de este tipo de disefos, pues cumple con las tres
caracteristicas requeridas: 1) una muestra Unica de
participantes que no es seleccionada de forma aleatoria,
en este estudio se trabajé con muestras disponibles;
2) se cont6 con variables de naturaleza cuantitativa
(no manipuladas), cada variable estudiada se estimé a
través de instrumentos de forma cuantitativa; y 3) “la
disponibilidad, como punto de partida para abordar el
analisis estadistico, de una matriz de correlaciones
[..] entre variables” (Ato et al., 2013, p. 1051), esta
caracteristica también es observada y se evidencia en
el apartado de resultados.

Tabla 3. Tacticas de influencia.

Tacticas Comportamientos identificados
Tactica de El agente A usa demandas, amenazas, o
presion recordatorios persistentes para influenciar al
agente objetivo B para que haga algo.
Tactica de El agente A ofrece algo que la persona objetivo B
intercambio  desea, u ofrece reciprocidad posterior, si la persona
objetivo B hace lo que el agente A requiere.
Tactica de El agente A obtiene la ayuda de otros, o utiliza el
coalicion apoyo de los demas, como una manera de influir
para que la persona objetivo B haga algo.
Tactica de El agente A utiliza la alabanza y la adulacion antes o
adulacion durante un intento de influir en la persona objetivo
B para llevar a cabo una solicitud o apoyar una
propuesta.
Tactica de El agente A utiliza argumentos légicos y evidencias
persuasion para demostrar que una propuesta es factible y
racional pertinente para los objetivos importantes de una tarea.
Tactica de El agente A apela a los valores y los ideales de
apelacion la persona objetivo B o procura despertar las

ala emociones de la persona objetivo B para aumentar

inspiracion el compromiso con una solicitud o propuesta.
Tactica de El agente A le pide a la persona objetivo B que
consulta proponga mejoras o ayude a planificar una actividad
propuesta o cambio para el cual se desea el apoyo
de la persona objetivo B.
Tactica de El agente A pide a la persona objetivo B llevar a cabo
apelacion a una solicitud o apoyar una propuesta por amistad, o

lo personal  pide un favor personal antes de decir de qué se trata

la solicitud.
Tactica de
legitimacion

El agente A busca establecer la legitimidad de una
solicitud o comprobar que él/ ella tiene la autoridad
para hacerlo.

Tactica de
colaboracién

El agente A ofrece proporcionar asistencia o los
recursos necesarios si la persona objetivo B lleva a
cabo una solicitud o aprueba un cambio propuesto.

Tactica de
orientacion

El agente A explica cdmo llevar a cabo una solicitud
0 apoyar una propuesta que beneficia directamente
a la persona objetivo B 0 ayudara a que avance la
carrera de la persona objetivo B.

Fuente: elaboracién y adaptacién propia a partir de Yukl et al. (2008).
3.2 Participantes

En total se aplicaron 345 instrumentos, pero solo
el 88% de estos, es decir, 302 cuestionarios fueron
considerados Utiles para este estudio, debido a que se
identificaron cuestionarios que fueron resueltos de
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maneraincompletaoindebida, lo que llevd a su exclusidn.
La muestra final permitié alcanzar un nivel de confianza
del 95% con un margen de error del 5,64%.

La muestra efectiva correspondié entonces a 302
colaboradores vinculados a dos hospitales de tercer
nivel de complejidad, de acuerdo con lo establecido en
la Resolucidn 5261° de 1994 emanada del Ministerio
de Salud. Una de las organizaciones lleva a cabo sus
operaciones en Bogota (78% del total de la muestral y la
segunda se encuentra ubicada en Chia, ciudad aledafa a
la capital del pais (22% del total de la muestra).

Del total de participantes, el 47% de los participantes
se encontraba vinculado a la categoria asistencial (trato
directo con pacientes o procesos relacionados con su
atencion) y el 53% restante se identific6 como personal
administrativo en diferentes posiciones jerarquicas de
cada organizacion. Se utiliz6 una muestra disponible
de trabajadores que ocupaban distintas posiciones
jerarquicas en cada organizacidn. Se establecié como
criterio de inclusion que los trabajadores participantes
refirieran al menos un ano de labores en la organizacién.
La muestra final contd con un 81% de mujeres y un 19%
de hombres. Finalmente, el 25,8% senald que su jefe era
hombre y el restante 74,2% manifesté depender de una
persona del sexo femenino.

3.3 Instrumentos y escalas utilizadas

Para indagar por los asuntos relacionados con los
comportamientos de liderazgo, las bases de poder y las
tacticas de influencia, se utilizaron tres instrumentos,
organizados y editados en una cartilla Unica de tal forma
que se facilitara la recoleccion de las respuestas por parte
de los participantes en el estudio. En los casos que fue
requerido, se solicitd la autorizacidon para la traduccion,
adaptacion y validacion de los cuestionarios. Todos los
cuestionarios utilizados fueron planteados para que
el participante los diligenciara evaluando su relacion y
experiencias con su jefe inmediato.

3.3.1 Inventario de practicas directivas [Managerial Practices
Survey - MPS]

Desarrollado por Yukl, Wall y Lepsinger (1990), se
utilizé para evaluar los comportamientos de liderazgo.
El instrumento fue traducido y adaptado de su version
en inglés. Consta de 15 items distribuidos en cuatro
categorias, la cuales corresponden a la taxonomia
jerarquica de comportamientos de liderazgo propuesta
por Yukl (2012). Los items se evaluaron en una escala
Likert de cuatro puntos. El instrumento ha sido utilizado
en diversas investigaciones, por ejemplo, la realizada
por O'Donnell, Yukly Taber (2012}, quienes corroboraron
su consistencia interna con un coeficiente alfa superior
a 0,87 en cada una de sus dimensiones.

3 Esta resolucién establecié el manual de actividades, intervenciones y procedimientos
del plan obligatorio de salud del sistema general de seguridad social en salud en el pais. En
dicha norma se establecieron cuatro niveles de complejidad de las actividades, intervenciones
y procedimientos. Los centros de atenciéon que participaron en el estudio concentran sus
actividades en lo que se denomina nivel lll, siendo estos de alta complejidad.
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3.3.2 Escala para la evaluacidn de las bases de poder social de
French y Raven [Scale to Measure the French and Raven Bases
of Social Power - SBSP)

El cuestionario elaborado por Hinkin y Schriesheim
(1989) fue utilizado para evaluar los aspectos relaciona-
dos con las bases de poder. Se realizé la traduccion,
adaptacion y validacion con base en la version en
portugués elaborada por Fernandes-Martins (2008). El
instrumento consta de 20 items distribuidos en cinco
categorias, correspondientes a los tipos de poder
propuestos por French y Raven (1959]). Para responder
los items del cuestionario se utilizd una escala Likert de
cinco puntos.

En lo que respecta a su consistencia interna, la
SBSP ha registrado un coeficiente alfa superior a 0,77
en todos sus items (Hinkin y Schriesheim, 2008). Estos
valores fueron confirmados en el estudio de Drea,
Bruner y Hensel (1993]). Posteriormente, Fernandes-
Martins (2008) reporté un alfa superior a 0,72 en todas
las categorias evaluadas.

3.3.3 Cuestionario de tacticas de influencia {Influence Behavior
Questionnaire - IBQ-G)

Esta escala fue desarrollada y validada por Yukl et al.
(2008) para evaluar las tacticas de influencia. Se utilizé
la versién extendida, denominada IBQ-G, que evalla
11 tacticas de influencia y consta de 44 items. Para
responder el cuestionario los participantes utilizaron
una escala Likert de cinco puntos.

El cuestionario fue traducido, adaptado y validado.
Se utilizd como referencia la adaptacion al castellano
realizada por Corts, Munduate y Medina (2008}, aunque la
adaptacion que realizaron estos autores se basa en una
version previa del IBQ desarrollada por Yukl, Lepsingery
Lucia (1991), la cual solo evallia nueve tacticas a través de
36 items. En lo que respecta a su consistencia interna, el
IBQ-G senala un coeficiente alfa superior a 0,80 en cada
una de las dimensiones evaluadas por Yukl et al. (2008).

Para el uso de los instrumentos mencionados,
se tomaron en consideracidn las recomendaciones
descritas por la International Test Commission (ITC),
de tal forma que se garantizé la calidad, correcta
aplicacion y adecuado procesamiento de la informacion
recolectada a través de los cuestionarios seleccionados
para la investigacion.

3.4 Analisis de datos

Se realizaron pruebas estadisticas multivariadas
especificamente de variables categdricas, debido a su
cantidad en este estudio. En vista de la necesidad de
explicar un conjunto de variables en funcion de otro
y la clasificacion de estas en grupos que permitieran
responder a la hipétesis planteada en la investigacién,
se seleccionaron las siguientes técnicas: analisis
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de correspondencias multiples (ACM] y analisis de
clasificacion (ACL). Los datos fueron procesados uti-
lizando dos softwares estadisticos; en lo que respecta a
los analisis descriptivos se utilizod el software IBM SPSS
Statistics y para el andlisis multivariante se utilizo el
software estadistico System Protable pour U'Analyses
de Donnés (SPAD) versién 5.6, sistema concebido para
el andlisis de grandes paquetes de datos, que, como
sefalan Bécue y Valls (2000), permite desarrollar
una estrategia de analisis adecuada al tratamiento
exploratorio multivariante.

4. Resultados
4.1 Fiabilidad y validez de los instrumentos

Se evalud la consistencia interna de los instrumentos
utilizados, para ello se realizd el calculo del alfa de
Cronbach tomandolo como satisfactorio cuando su
valor fuera mayor o igual a 0,70. Como se evidencia
en la tabla 4, en la gran mayoria de las categorias
evaluadas se obtuvieron puntuaciones superiores al
minimo contemplado, salvo en el item tdctica de presidn
del cuestionario IBQ-G, que obtuvo un alfa de 0,619. Las
demds categorias puntuaron valores superiores a 0,752,
lo que evidencia una consistencia interna adecuada,
conforme a las premisas psicométricas planteadas por
diversos autores (Lujan-Tangarife y Cardona-Arias, 2015).

Se llevo a cabo un analisis por factorizacion de ejes
principales, buscando identificar que cada categoria
estudiada midiera un constructo diferente y Unico, con el
propdsito de determinar si este supuesto se cumplia y si
las cargasfactorialesde losreactivos poseenrelacidn con
los factores tedricos. En este analisis se llevd a cabo, en
primera instancia, el calculo del indice de Kaiser-Meyer-
Olkin (KMQ]), para comprobar la susceptibilidad de los
datos: satisfactorio cuando su valor fuera mayor o igual
a 0,65. Luego, se obtuvieron los resultados de la prueba
de esfericidad de Bartlett, tomando como satisfactorio
cuando el p-valor (Sig.) fuera menor a 0,05. Para todos
los casos se recurrié al método de extraccion de maxima
probabilidad. En la tabla 4 se pueden evidenciar los
resultados obtenidos para las categorias evaluadas, en
las que se obtuvieron valores estadisticos satisfactorios
respecto a las dos pruebas mencionadas. En todos los
casos los reactivos se asociaron a su factor principal con
cargas factoriales mayores a 0,30.

Los analisis efectuados revelaron que para el caso
de la categoria presidn del instrumento IBQ-G tanto
los valores de alfa como KMO los valores obtenidos
fueron menores a los deseados; sin embargo, se
decidié mantener la categoria para el analisis, puesto
que la tactica de influencia de presion posee unas
caracteristicas teoricas relevantes para los procesos de
direcciéony gestidn. Estudios posteriores deberan revelar
aspectos que este estudio no contempld respecto a las
incidencias de este tipo de tactica.

Tabla 4. Valores de alfa de Cronbach, KMO y prueba de esfericidad de Bartlett calculados para las categorias y sus respectivos items de los

instrumentos utilizados en la investigacion.

Instrumento Categorias/Variables Alfa de items/ KMO Bartlett % Varianza
Cronbach Reactivos ql. Sig. Explicada
MPS 1. Orientacion a las tareas 0,828 4 0,803 6 0,000 54,875
2. Orientacion a las relaciones 0,818 4 0,794 1 0,000 53,614
3. Orientacion al cambio 0,841 4 0,800 1 0,000 57,248
4. Orientacion a los intereses externos 0,752 3 0,668 3 0,000 51,723
IBQ-G 5. Tacticas de persuasion racional 0,885 4 0,829 b 0,000 66,250
6. Tacticas de intercambio 0,904 4 0,776 b 0,000 70,815
7. Tacticas que apelan a la inspiracion 0,859 4 0,790 6 0,000 61,214
8. Tacticas de legitimacion 0,796 4 0,778 6 0,000 51,156
9. Tacticas de orientacion 0,927 4 0,845 [ 0,000 76,208
10. Tacticas de presion 0,619 4 0,572 [ 0,000 (*)
11. Tacticas de colaboracion 0,812 4 0,745 [} 0,000 53,157
12. Tacticas de adulacion 0,874 4 0,767 [ 0,000 63,912
13. Tacticas de consulta 0,878 4 0,808 [} 0,000 64,484
14. Tacticas que apelan a lo personal 0,757 4 0,738 [ 0,000 46,662
15. Tacticas de coalicion 0,814 4 0,774 6 0,000 52,932
SBSP 16. Poder de recompensa 0,764 4 0,752 6 0,000 48,787
17. Poder coercitivo 0,784 4 0,744 6 0,000 50,013
18. Poder legitimo 0,792 4 0,728 6 0,000 50,114
19. Poder de experto 0,826 4 0,784 b 0,000 55,203
20. Poder referente 0,796 4 0,722 b 0,000 50,425

(*) Con el método de extraccidn seleccionado no se logré generar resultados definitivos para el analisis factorial.

Fuente: elaboracion propia.
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4.2 Descripcion de las variables

En la tabla 5 se presentan los estadisticos descrip-
tivos de las variables analizadas en el estudio. Como
se manifesto en el apartado previo, los coeficientes de
fiabilidad fueron satisfactorios y muestran coincidencia
con los encontrados en estudios anteriores efectuados
por otros autores.

Si bien el propdsito principal del estudio no era el
analisis profundo de correlaciones entre las variables pro-
puestas, fue posible identificar correlaciones significativas
entre ellas, salvo en algunos casos cuyas correlaciones
significativas son escasas. Esto se presenta con las deno-
minadas tdcticas de presion y el poder de recompensa.
En este sentido, la gran mayoria de correlaciones son
positivas, pero en el caso del poder coercitivo presentan el
mayor numero de correlaciones negativas.

Las variables que presentan correlaciones muy
fuertes respecto al resto de las variables son los com-
portamientos de liderazgo orientados a las tareas, a
las relaciones y al cambio, también presentan correla-
ciones altas las denominadas tacticas de influencia
de persuasion racional, las tacticas que apelan a la
inspiracion y las de consulta, ademas los denominados
poder de experto y poder referente.

4.3 Configuracidn de los estilos de direccidn

Mediante un ACM y posteriormente un ACL, se evalud
la combinacion de los comportamientos de liderazgo, los
tipos de podery las tacticas de influencia para describir los
estilos de direccién presentes en una organizacion. ELACM
se utilizd para establecer el niUmero de ejes factoriales
con el cual se realizd la clasificacion de los individuos.
Posteriormente se aplicd el ACL y se obtuvieron los
siguientes resultados.

Segln la combinacion de los comportamientos de
liderazgo, las fuentes de podery las tacticas de influencia,
se establecieron tres grupos a partir del analisis de
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clasificacion, el cual es posible observar en la figura 1,
estos grupos/clisteres son los que fueron denominados
estilos de direccion. En la tabla 6 se presentan los centros
de los clusteres finales.

En la tabla 6 se presentan coeficientes que permiten
identificar la presencia de los comportamientos de lide-
razgo estudiados, asi como las tacticas de influenciay los
tipos de poder en determinado cluster. Sibien en todos los
conjuntos se evidencia algun grado de participacion de
las variables propuestas, en algunos casos su presencia
es mas significativa que en otros, lo que determina su
consideracion o no en los conjuntos establecidos. En el
analisis detallado de los resultados estadisticos (que
no se presenta por su extension) fue posible establecer
que algunas variables nunca estaban presentes en los
clusteres, otras lo hacian de manera ocasional, o rara
vez, y ciertas variables siempre lo hacian.

El primer clUster, denominado estilo EDs, comprende
el 45,03% de la poblacién estudiada (136 respuestas).
Este primer clister se caracteriza por una distribucion
equilibrada y moderada de los comportamientos de
liderazgo, el uso frecuente de diferentes tacticas de in-
fluencia salvo las de tacticas de presion y de coalicion
y, en correspondencia, la ausencia de poder coercitivo.
Este estilo podria denominarse estilo de direccion de
apoyo. Al respecto, los comportamientos de liderazgo
que presenta este grupo son de orientacidn a la tarea, a
las relaciones, al cambio y a lo externo.

Las tacticas de influencia presentes con frecuencia
en el primer clUster son persuasion racional, legitima-
cion y orientacidn; las tacticas de intercambio, llamado
a la inspiracion, colaboracion, adulacién y consulta son
también caracteristicas de este estilo directivo. En esta
agrupacionesescaso que se utilicentacticasdeinfluencia
que apelan a lo personal. Finalmente, en este primer
grupo se exhiben todos los tipos de poder a excepcidn
de coercitivo, al parecer este tipo de lider recurre a ellos
dependiendo de las necesidades y la situacion como es
recomendable.

Grupo 1 |
3

Grupo 2

Grupo 3 Linea de corte

45%

I - ug

246%

=L A

| 30%

=

538528 1009 550 484 515 537 508 551 512 534 520 490 542 536 523 541 546 485 554 531 529 449 548 517 532 492 489 533 500 530 544 553 552 518 519 540 527 462 1018 522 501 543 547 545 1008 509 1002 1026 549

Figura 1. Dendograma de clasificacion de los estilos de direccién descritos a partir de los comportamientos de liderazgo, las tacticas de influencia'y

los grados de poder.
Fuente: elaboracion propia.
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Tabla 5. Estadisticos descriptivos de las variables analizadas en el presente estudio (Continuacién).
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Tabla 6. Centros de clusteres finales.

Instrumento Dimensiones Claster ED1 Cluster ED2 Cluster EDs
Comportamientos de liderazgo Tareas 3,6 3,6 2,7
Relaciones 3,4 3,4 2,4
iEs Cambio 3.4 8.5 2,4
Intereses externos 3,4 3,4 2,5
Tacticas de influencia Persuasion racional 4,2 4,4 3,0
Intercambio 1,8 3,7 1,7
[0 Inspiracién 3,6 4,2 2,3
Legitimacion 3,4 41 2,5
Orientacion 3,5 4,4 2,2
Presidn 2,4 3,1 2,7
Colaboracion 3,3 3,9 2,3
Adulacion 3,4 4,0 2,3
Consulta 3,3 3,9 2,1
Apelar a lo personal 2,0 3,2 1,9
Coalicion 1,7 3,0 1,8
Fuentes de poder Recompensa 2,8 3,2 2,7
Poder coercitivo 2,4 2,5 3,1
Bl Poder legitimo 3,9 4,2 3,7
Poder experto 4,3 4,4 3,5
Poder referente 4,0 4,2 3,5

Fuente: elaboracion propia.

El segundo clister, denominado estilo de direccidén
ED:2, se encuentra constituido con el 23,18% de la pobla-
cidn. Este segundo grupo se caracteriza por la presencia
de todos los comportamientos de liderazgo, de todas
las tacticas de influencia, aunque con uso parcial de
las tacticas de influencia de presidn y la presencia de
todas las fuentes de poder. Este estilo podria denomi-
narse estilo de direccién mixto. Los comportamientos de
liderazgo que representan este grupo son orientacion
a las tareas, orientacion al cambio, orientaciéon a las
relaciones y orientacion a lo externo.

En lo que respecta las tacticas de influencia, se
encontré que el segundo clister se caracteriza por la
persuasion racional, apelacion a la inspiracidén, legi-
timacion, orientacion, colaboracion, adulaciéon, consulta
y apelacidon a lo personal. De igual manera, es posible
observar que las tacticas de influencia de intercambio
y coalicidn también son frecuentes en este estilo de
direccion. Por ultimo, se acude también a las tacticas
de influencia de presidn, pero en menor medida. Ahora
bien, los tipos de poder, de recompensa, poder legitimo,
de experto y referente dan forma a este estilo de
direccion. En cuanto al tipo de poder coercitivo, este no
es representativo de este grupo.

El tercer tipo de estilo de direccion EDs representa
el 31,79% de la poblacion. Este ultimo cluster, el cual se
denomina estilo de direccidon restrictivo, se caracteriza por
la presencia limitada de comportamientos de liderazgo.
Los superiores acuden ocasionalmente a la presion
como Unica tactica de influenciay, en lo que respectaala
presencia de tipos de poder, estos son neutrales.

En cuanto a los comportamientos de liderazgo que
representan, en el tercer grupo solo se presenta la
orientacion a las tareas, incluso en forma moderada.
Las tacticas de influencias de este grupo son escasas
por cuanto se trata de un directivo que no ejerce
influencia en forma significativa; podria afirmarse que
solo acude a la presiéon como tactica de influencia y de
manera ocasional, para lograr las tareas demandadas.
En consecuencia, este directivo no tiene ningin poder
que lo caracterice.

Los resultados del analisis ACL confirman la
hipotesis H1, como se esboza en la figura 2, en la que la
combinacion de los comportamientos de liderazgo, los
tipos de poder y las tacticas de influencia configuran,
en este caso, tres clisteres, que fueron denominados
estilos de direccion. De esta manera, los estilos de
direccion pueden ser descritos como las combinaciones
de diferentes tipos de comportamientos de liderazgo, el
uso de distintos tipos de podery la aplicacion de ciertas
tacticas de influencia por parte de los jefes al interior de
una organizacion.

Por otro lado, es posible deducir, a partir de los va-
lores relativos que representa cada estilo de direccidn,
que el estilo de direccién de apoyo (ED1) agrupa un mayor
numero de superiores, es decir, el mayor porcentaje
de jefes parece elegir el empleo de una diversidad de
opciones a su alcance para movilizar a la organizacién,
perosin utilizar tacticas de influencia relacionadas conla
presion o acudiendo a procesos coercitivos de poder. Lo
expuesto tiene relacidn con los analisis de frecuencias
realizados previamente. En segundo lugar, se encuentra
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el que podria considerarse el patron opuesto: el estilo de
direccion restrictivo (EDs), el cual se aleja del liderazgo,
estd muy centrado en el control de la tarea utilizando
estilo restrictivo y usa tacticas de influencia sustentadas
en la presion; ademas, no presenta ningun tipo de poder
que soporte sus acciones. Por Ultimo, se encuentra en
tercer lugar el estilo de direccién mixto (EDz), el cual se
compone de todos los comportamientos de liderazgo, un
uso extendido de todas las tacticas de influenciay el uso
de diferentes fuentes de poder exceptuando el uso de la
coercion.

ED, \
Apoyo
45,03%

Comportamientos _
de Liderazgo (MPS) N

-
l
I
1

v

Tacticas de
influencia
(1BQ-6)

N
|
|
|

Fuentes de
Poder (SBSP)

Figura 2. Representacion de H1 en la que los comportamientos de
liderazgo, las bases de poder y las tacticas de influencia se configuran
como determinantes de los estilos de direccion en la organizacion.
Fuente: elaboracion propia.

Cabe resaltar el papel de la tactica de influencia de
presion y el poder coercitivo. Para los tres estilos de
direccion, ambas categorias sirven para diferenciarlos;
en el caso del estilo de apoyo (ED1] se evidencia la
ausencia de ambos items. En cuanto al estilo mixto
(ED2), la tactica de presion estd siempre presente,
pero no es el caso del poder coercitivo, el cual es prac-
ticamente indeseado, por lo que estaria ausente. En
cuanto al estilo restrictivo (EDs), la presidn es la Unica
tactica de influencia a la que se acude ocasionalmente,
mientras que existe una postura neutral en cuanto al
poder coercitivo. Si bien ambas categorias parecieran
ser semejantes, la presion como tactica de influencia
se refiere al uso de amenazas persistentes para lograr
que otro agente realice una labor, y el poder coercitivo
se refiere a la capacidad que tiene un agente sobre
otro para castigarlo. Cabe senalar que el estilo de
direccion restrictivo (EDs) se soporta en la posibilidad
de amenazar de manera persistente y en la posibilidad
de castigar al subordinado.

5. Discusion

La organizacién, como lo sefala Castro-Rios (2011),
posee una dindmica asociada a los comportamientos
de los agentes que la conforman y especialmente en la
forma en que estos interacttan para resolver situaciones
cambiantes, emergentes e incluso imprevisibles. Dichos
agentes actlan de acuerdo con intereses propios, pero
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que a su vez compiten con las metas del sistema (Olaya,
2015). En este contexto es que los jefes “transforman
irritaciones en informaciones” (Luhmann, 2010, p. 58],
es decir, transforman el sentir de sus equipos en infor-
macion que debe facilitar la toma de decisiones y es
aqui que usualmente surge el liderazgo como respuesta
para lograr dirigir a la organizacidn a estadios desea-
dos y lograr mediar con los intereses individuales, que
suelen ser divergentes. Ahora bien, se espera que este
liderazgo, como lo propone Yukl (2012], logre influir y
facilitar los esfuerzos individuales y colectivos para el
logro de objetivos compartidos.

De esta manera, uno de los propdsitos de este trabajo
consistio en explorar los efectos del liderazgo en los
agentes que conforman la organizacién y que reciben la
influencia del lider. Por lo tanto, se asumio el liderazgo
como el resultado de las relaciones de podery el proceso
de influencia entre un lider y sus seguidores, en las
que el lider puede influenciar a los agentes a su cargo
para el logro de las metas organizacionales (Munduate
y Medina, 2004). Con una particularidad adicional, las
organizaciones utilizadas para resolver esta pregunta
corresponden a organizaciones del sector salud de
indole asistencial. En este orden de ideas, el primer reto
era precisar lo que son los estilos de direccién, para lo
cual se planted la afirmacidn sustancial del estudio y que
se constituye en su hipétesis central (H1): la combinacidn
de los comportamientos de liderazgo, los tipos de poder y
las tacticas de influencia configuran los estilos de direccidn
en una organizacion.

Para resolver la conjetura anterior, se hizo necesario
examinar los conceptos de liderazgo, poder e influencia,
y se identificaron modelos tedricos concordantes que
permitieran reconocer patrones de comportamiento.
Para ello se acudi6 a los planteamientos de Yukl (2012)
y su taxonomia de comportamientos de liderazgo, la cual
es el resultado del esfuerzo y el interés por unificar los
puntos convergentes de diversos abordajes que se han
desarrollado respecto al liderazgo efectivo y los tipos
de comportamientos que logran mejorar el desempeno
individual y colectivo en las organizaciones (Yukl et al.,
2002]. Si bien diversos trabajos han conceptualizado el
liderazgo en el ambito del sector salud como un proceso
centrado en el paciente, en su cuidado, en la motivacidn
de equipos que prestan servicio al paciente y en las
habilidades necesarias para dar respuesta al contexto
clinico (Mianda y Voce, 2017), la postura utilizada en el
trabajo permitiéd estudiar los procesos de influencia y
poder presentes en organizaciones de indole clinico
y asistencial, pero sin acudir exclusivamente a los
axiomas que se han ido construyendo para este sector
en particular.

En correspondencia, el liderazgo efectivo puede ser
entendido, segn Birnbaum (2012), como el producto de
una interaccion que influye en otros a través de medios
no coercitivos. De esta manera, la influencia resulta ser
uno de los determinantes de la efectividad en la gestidn,
aunque ello dependera de las tacticas que se utilicen para
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tal fin, lo que da origen a la clasificacion de tacticas de
influencia elaborada por Yukly sus colegas (Yukly Falbe,
1990; Yukly Tracey, 1992; Yukl et al., 2008). Respecto a lo
anterior, en el sector de la salud también se ha acudido
al concepto de influencia y se ha utilizado como base de
la definicion de liderazgo, en la que este es concebido
como la capacidad de influir de manera ética y efectiva en
los demas para el beneficio de pacientes y poblaciones
(Hargett etal., 2017, p. 69), lo cual corresponde a la vision
de liderazgo utilizada en esta investigacion.

En este orden de ideas, y asumiendo que el acto
de dirigir (direccién), no solo se trata de dar guia a la
organizacion, sino de influenciar a los agentes que la
conforman para lograr movilizar los esfuerzos hacia
los objetivos propuestos, los cuales en el sector salud
parecen centrarse en el paciente y su cuidado. Se
decidié utilizar las escalas asociadas a los enfoques
teoricos senalados previamente y, por medio de analisis
estadisticos, identificar posibles patrones que dieran
forma a conjuntos de comportamientos diferenciables
que a su vez dieran cuenta sobre cémo un lider logra
influir en su equipo de trabajo en organizaciones
asistenciales del sector salud.

El uso de las escalas seleccionadas y el respectivo
analisis estadistico permitié identificar tres conjuntos
de comportamientos disimiles entre si, cada uno de
ellos caracterizado por la presencia de ciertos compor-
tamientos de liderazgo, el uso de distintos tipos de poder
y la concurrencia de diversas tacticas de influencia. Es
decir, los participantes en el estudio reconocieron en
las afirmaciones presentes en cada instrumento ciertos
procederes recurrentes en sus respectivos jefes. Estos
conjuntos de comportamientos corresponden entonces
a métodos heterogéneos utilizados por los lideres
para lograr influenciar el trabajo y las actitudes de sus
colaboradores; dichas combinaciones de conductas se
denominaron estilos de direccidn.

Es necesario precisar que si bien existen diversos
estudios en los que son aplicados los mismos instrumen-
tos en otros contextos y tipos de organizaciones (MPS,
SBSP e IBQ-G), no se logro identificar investigaciones
que articulen los tres conceptos y mucho menos
que evidencien la aplicacion paralela de los mismos
instrumentos, o instrumentos semejantes, y que como
resultado formulen la aparicion de sendos clUsteres de
conductas a partir de las variables que se expresan en
las escalas utilizadas.

En cuanto a la combinacidn de comportamientos
para explicar la conducta directiva, Falbe y Yukl (1992)
establecen que la agrupacidn de comportamientos en
metacategorias facilita el andlisis de incidentes criti-
cos y la exploracion de patrones de comportamiento
organizacional. De igual manera, ambos autores deter-
minaron que la combinacion de comportamientos,
especialmente las tacticas de influencia, era mejor
que el uso de tacticas individuales para lograr influir

en los trabajadores (Falbe y Yukl, 1992). En todo caso,
advierten que se debe prestar atencién al tipo de tacticas
que se combinan, puesto que no todas las mixturas
conductuales resultan efectivas en una organizacién o
diferentes contextos.

Alaluzdelosresultados,elliderazgo,comounproceso
de influencia, es un fenémeno intencional que procura
generar el cambio en las actitudes y comportamientos
de aquellos que son influenciados. En este orden de
ideas, resulta evidente que los lideres también buscan
que sus seguidores actlen de forma tal que se logren los
objetivos y el desempeno esperado en la organizacién.

Es preciso senalar que la tactica de influencia presién
y el tipo de poder coercitivo son dos de los factores que
generan un grado particular de diferenciacion entre los
estilos de direccién que se determinaron. Esto serelaciona
con lo expuesto por Yukl et al. (2008]) y Lee, Han, Cheong,
Kimy Yun (2017), en el sentido de que la presidn es una
tactica que genera efectos adversos cuando se busca
algin compromiso en el agente que es influenciado. Los
resultados del estudio también son concordantes con
otros trabajos que abordan la efectividad de las tacticas
de influencia; por ejemplo, en la disertacidn de Corts et
al. (2008), se establecié que la combinacion de tacticas
blandasyracionales resulta mas efectiva que las tacticas
duras, como lo son la presion y, por supuesto, el poder
coercitivo.

6. Conclusiones

Se logro identificar concordancia entre las bases
tedricas utilizadas en este estudio y los resultados
obtenidos; sin embargo, la investigacion debe ser
concebida como un punto de partida y no como un esce-
nario final, por cuanto se trata de un campo de estudio
relevante pero escasamente abordado con enormes
posibilidades de aplicacidon a las organizaciones.

De igual manera, se resalta la necesidad de continuar
conelestudiode los constructos propuestos en el trabajo;
la idea de los estilos de direccion requiere de nuevas
exploraciones y comprobaciones, utilizando diferentes
contextos y realidades organizacionales para continuar
fortaleciendo la propuesta. Lo anterior resulta evidente,
pues no fue posible contrastar los resultados de este
estudio dada la ausencia de evidencias en otros trabajos
y en la literatura revisada. Futuros trabajos permitiran
validar la estabilidad de los patrones identificados y la
taxonomia de los denominados estilos de direccion que se
propone a partir de los hallazgos descritos.

Entre las limitaciones de este estudio se resalta la
imposibilidad de realizar una generalizacién de los re-
sultados a organizaciones distintas del sector salud y
algunosfactores que pueden asegurar lavalidez externa
de la investigacion. Se espera que avances futuros en
este campo de estudio consideren muestras con carac-
teristicas homogéneas caracterizadas por el nivel
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jerarquico de los participantes, el tipo de organizacidn,
el tamano de la organizacién, el sector, entre otros,
para confirmar si existen diferencias entre ellos.

Cabe subrayar que este estudio se circunscribid
especificamente al sector salud, organizaciones en
las que los estudios relacionados con lo abordado en
esta investigacion son escasos en el pais, tal como se
menciond en la introduccién del trabajo. Esta situa-
cion evidencia un campo de estudio con extensas
posibilidadesy con la oportunidad de generar un impacto
directo en organizaciones que requieren de diferentes
estilos y capacidades de liderazgo, como lo son aquellas
circunscritas en el sector salud, que a raiz de la
pandemia ocasionada por la COVID-19 pusieron a prueba
no solo sus capacidades estructurales, sino también sus
capacidades de gestion.

También valdria la pena observar si los patrones
descritos en el articulo y sus efectos se presentan en
otros tipos de organizaciones y en otros sectores. De
igual manera se sugiere, para estudios posteriores, la
introduccidon de elementos que permitan identificar el
impacto de otros factores organizacionales o del entorno
y que consecuentemente podrian modificar los com-
portamientos de los lideres, asi como generar otros
efectos sobre los colaboradores o sobre las demas
partes interesadas, que en el caso de las organiza-
ciones del sector salud ineludiblemente incluyen a los
pacientes y también a sus familias. El trabajo, enton-
ces, sienta las bases para el desarrollo de un marco
de investigacion que tenga como proposito profundizar
en los denominados estilos de direccion. El estudio
de este constructo contribuird a explorar asuntos
relacionados, por mencionar algunos, con el clima y el
desempeno organizacional, con el logro de propdsitos
estratégicos o incluso con procesos de innovacion e
intraemprendimiento, tanto en organizaciones del sector
salud como en otros sectores.
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