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Introduccion

La evoluciéon de los modelos de direccion de recursos
humanos en la ultima década se ha caracterizado fundamen-
talmente por el cambio en la concepcién del personal, que
deja de entenderse como un coste, para pasar a considerarse
un recurso. La direccion estratégica abandona, de este modo,
el enfoque tradicional de tipo micro analitico centrado en los
costes, y evoluciona hacia una gestién en la que los recursos
humanos juegan un papel esencial en la consecucién de los
objetivos de la organizacion!.

Conocer el potencial subyacente en los miembros de
una organizacién es fundamental para gestionar el progreso
de la misma. ;Como identificar a los miembros de nuestra or-
ganizacién que tendran éxito en los nuevos tiempos? ;Cémo
evaluar el potencial directivo en personas que nunca han asu-
mido tareas de direcciéon? Ambas cuestiones son formuladas
habitualmente por los gestores de equipos.

Los planes de desarrollo profesional, las promociones in-
ternas, los proyectos de expansién y/o reorganizaciéon empre-
sarial, etc. precisan que las organizaciones sean conscientes
del potencial profesional de que disponen, a fin de poder im-
pulsar acciones coherentes de refuerzo y desarrollo del men-
cionado potencial.

En 1998, Grup SAGESSA decidi6 someterse a un ejerci-
cio de auto evaluacion para analizar el modelo organizativo y
los sistemas de gestion que hasta entonces se estaban utili-
zando, con el objetivo de indagar cudl era su nivel de exce-
lencia, identificando sus puntos fuertes y sistemas de evalua-
cion, la existencia de debilidades asi como las areas de

mejora o progreso. Este proceso se realizé por medio de dos
métodos reconocidos: Por una parte mediante el Modelo
EFQM de excelencia Empresarial?> (European Foundation for
Quality Management), y por la otra con el modelo auspiciado
por Joint Commission International®

El anélisis de los resultados obtenidos detectd unos
puntos débiles, que se concretaron fundamentalmente, en los
siguientes elementos:

e Carencia de una interpretacién comun respecto a la
aportacion que debe de esperar la organizacién de todos y
cada uno de los profesionales.

e Convencimiento generalizado del agotamiento de los
actuales modelos organizativos, de la escasa satisfaccion que
provocan y de la falta de consenso (imprescindible) de cual
debe de ser la evolucién de las estructuras organizativas.

e Carencia de instrumentos para planificar las necesida-
des de formacién y para evaluar la mejora del desempefio de
los profesionales.

e Falta de competencias definidas para los diferentes
puestos.

Identificados los conceptos clave en materia de gestion
de personas que habian de considerarse para iniciar este pro-
ceso de cambio, uno de ellos afecté a la implantacion de un
sistema de gestion de las competencias de todos los profesio-
nales de la organizacion, de forma gradual y progresiva. El
proyecto inicié su puesta en marcha en el mes de mayo de
1999 con la prevision de aplicarlo de forma gradual a la tota-
lidad de las casi 1.600 personas que integran la plantilla.

El modelo sefala, define y cuantifica con precision las
caracteristicas de los profesionales con un desempefio exce-
lente en cada una de sus funciones. El instrumento que se
utiliza para registrar y evaluar esta informacién se llama “per-
fil de competencias”, en el cual se reflejan los comporta-
mientos de éxito de cada categoria profesional y coherentes
con la estrategia y cultura corporativa del Grupo.

En la elaboracién y desarrollo del proyecto han partici-
pado directamente un nimero significativo de profesionales
de la Institucién (a fecha 20 de junio de 2003, 134 profesio-
nales para 12 puestos o niveles profesionales). También se
ha contado con la colaboracién de una empresa consultora
externa especializada, que ha prestado apoyo técnico en el
disefio y metodologia del proyecto.
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Material y Métodos

La gestion por competencias tiene por objeto introducir
un modelo de gestién de recursos humanos basado en el de-
sarrollo del potencial de los profesionales, mediante el anali-
sis de las conductas observables y evaluables (las competen-
cias), que permitan alinear les cualidades de los trabajadores
con los retos de la organizacion.

Este “nuevo” sistema pretende proporcionar un marco
de desarrollo profesional que garantice el reconocimiento di-
ferencial de las aportaciones de cada persona, dentro de un
contexto interno atractivo y estable y en un clima de confian-
za, transparencia y dialogo sobre la aportacion esperada de
todos y cada uno de los puestos de trabajo de los centros del
Grupo

Los principales objetivos que se persiguen son los si-
guientes:

1. Obtener un modelo de actuacién que permita alinear
las personas con la estrategia del Grupo y sus cambios a tra-
vés del tiempo (gestion del cambio).

2. Conseguir incrementos en la efectividad de la actua-
cion profesional de las personas que integren la organizacion.

3. Integrar los procesos de gestién de recursos humanos
(seleccién, formacién, desarrollo...) desde una perspectiva
Unica, que ademas facilite la involucracion en la cultura de la
Institucion.

4. Disponer de un lenguaje para operacionalizar la cultu-
ra corporativa, mediante su concrecién en comportamientos
esperados (competencias).

Para asegurar resultados satisfactorios en la consolida-
cion del modelo, ha sido necesario considerar algunos aspec-
tos esenciales. Destacamos los siguientes:

a) Propiciar una visién integradora que afecte a todos los
procesos de recursos humanos.

b) Focalizar el método en un nimero reducido de com-
petencias (entre 8 y 12).

c) Disponer de un adecuado soporte de sistemas de in-
formacién.

d) Considerar competencias de factores actitudinales y/o
valores.

e) Introducir competencias asociadas a objetivos deriva-
dos de la estrategia corporativa.

f) Compromiso absoluto de la clpula de la organizacion.

g) Medir el impacto de la implantacion del proyecto.

Las competencias son las caracteristicas subyacentes de
la persona, (conocimientos, habilidades, caracteristicas de
caréacter, actitudes y valores) que estéan relacionadas con una
correcta actuacién en su puesto de trabajo y que son comu-
nes en aquellos profesionales con un desempefio excelente.
Estos comportamientos son observables en la realidad coti-
diana del trabajo y se caracterizan por diferenciar a las perso-
nas que obtienen resultados superiores en su trabajo y en
cada organizacién en funcién de la estructura, estrategia y
cultura propias*.

Las competencias han de cumplir determinados requisi-
tos: deben de ser observables y medibles, que se puedan de-
finir en comportamientos, han de ser relevantes para el traba-
joy los resultados y por ultimo, toda la organizacién ha de ser

capaz de reconocer esta cualidad y los diferentes elementos
tangibles/intangibles que la integran.

Se ha utilizado el modelo McBER® que consta de 24
competencias desglosadas (tabla 1), cada una en niveles que
representan la progresién del ejercicio de la competencia des-
de el grado mas bajo al mas elevado. El modelo se caracteriza
por definir y cuantificar con precision las caracteristicas de
los profesionales con un cumplimento excelente en cada fun-
cién, llamado “perfil de competencias”. Este perfil refleja
comportamientos de éxito, coherentes con la estrategia y la
cultura corporativa del centro.

Otra de las fuentes utilizadas han sido los diferentes es-
tudios empiricos y experiencias recogidas en un periodo de
30 afios por el Dr. David C. McClelland®, de la Universidad de
Harvard

Para implantar el proyecto fue necesario contar con la
experiencia y conocimientos de un equipo de trabajo com-
puesto por diferentes profesionales del Grupo, apoyados por
un “grupo de expertos” que conocian los puestos y las funcio-
nes a estudiar, que disponian de la experiencia y vivencias
suficientes para identificar las caracteristicas personales que
diferencian a los profesionales que ejercen en el nivel consi-
derado por la organizaciéon como excelente.

El objetivo fue aplicar de forma gradual el modelo a to-
dos los profesionales del Grupo considerados “clave” median-
te perfiles diferenciados para cada funcion, con el objetivo de
que los integrantes de aquellas categorias profesionales de
las cuales se ha definido el correspondiente perfil de compe-

Tabla 1. Modelo McBER de competencias profesionales®

Ambito o grupo Competencia

Pensamiento analitico
Pensamiento conceptual
Comprension interpersonal/Empatia
Comprension interpersonal/Escuchar

y responder
Autocontrol
Autoconfianza
Autoconfianza/Reaccion ante los fracasos
Adquisicién y utilizacién de conocimientos
Orientadas a la acciéon Orientacion a resultados
Preocupacion por el orden y la calidad
Orientacién al cliente
Iniciativa/Esfuerzo adicional
Iniciativa/Proactividad
Identificacién con la Compafiia

Dominio del Entorno  Impacto e influencia
Busqueda de informacion
Flexibilidad
Innovacién
Conocimiento organizativo
Desarrollo de interrelaciones

Eficacia Personal

Suma de esfuerzos Liderazgo
Trabajo en equipo y cooperacion
Desarrollo de personas/pautas de salud

Direccién de personas/asertividad
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Fig. 1. Metodologia equipos de Trabajo.

Tabla 2. Perfil de competencias “tipo”

Composicién equipos de trabajo

Instituciones y
profesionales externos
Profesionales de
Grup SAGESSA
Ocupantes del puesto

tencias, conozcan directamente lo que se espera de ellos y lo
que deben hacer para mejorar su actual nivel de competen-
cias, desarrollar su potencial y prepararse para posibles pro-
mociones. Todo ello con criterios objetivos, claros y de facil
comprobacion.

Los pasos seguidos para la elaboracién del perfil de
competencias de los distintos puestos (fig. 1), ha sido el si-
guiente:

1. Definiciéon de la mision, funciones e indicadores de
resultados de cada puesto de trabajo descrito, consensuando
los trabajos y responsabilidades que cada puesto tiene (ac-
tuales y tendencias). La técnica que se utiliz6 fue la de
brainstorming con un panel de expertos (personas que cono-
cen bien el puesto de trabajo).

2. |dentificacién y delimitacién de las caracteristicas, es
decir, los rasgos que definen como tienen que actuar aquellos
ocupantes del puesto de los que se espera, que consigan
cumplimientos excelentes. En la aplicacién practica del mo-
delo, para la identificacion de estas caracteristicas se utilizé
una técnica que recogia informacion por diferentes vias:

2.1. Por via de un sistema empirico, basado en la obser-
vacion de la realidad, analizando el comportamiento de aque-
[los que desarrollan con mas éxito un puesto de trabajo y bus-
cando informacién sobre los hechos criticos. (Entrevistas
personales con ocupantes “excelentes”).

2.2. Por via de un sistema inductivo, a partir de la ob-
servacion e interpretacion de las caracteristicas de comporta-
miento comunes, se identificaron las competencias requeri-
das para el excelente desarrollo de cada puesto de trabajo.
Este proceso se completé con la blisqueda de mas comporta-
mientos en el diccionario de competencias. (Encuesta de ni-
vel de competencias)

3. Mediante benchmarking para completar el proceso,
se procedio a la recogida de informacién de puestos similares
en otras organizaciones que tenfan implantados modelos si-
milares y destacaban por sus pautas de funcionamiento o por
niveles significativos de eficiencia. (Visita/Informacién de
otros centros hospitalarios)

Se denomina perfil de competencias a la relacién de
competencias y de niveles o conductas observables en cada
una de ellas que tengan los ocupantes de un puesto, para

trabajo

Perfil de competencias

Competencia 112({3|4|5|/6|7(8|9

Orientacién a resultados

Preocupacion por el orden y la calidad

Iniciativa: marco temporal

Comprension interpersonal: grado

Orientacion al cliente

Impacto e influencia

Conocimiento organizativo

Desarrollo de personas

Direccién de personas/asertividad

Trabajo en equipo y colaboracion

Liderazgo
Flexibilidad

Innovacion

Nivel de excelencia -
Desarrollo
Nivel de entrada

asegurar, razonablemente, un cumplimiento excelente. (tabla
2) Se procedié al disefio del perfil de competencias para cada
puesto de trabajo, en el cual se define: el nivel de entrada
(nivel de competencias necesarias para alcanzar una actua-
ci6on mediana o minimamente adecuada), el nivel de perma-
nencia y el nivel 6ptimo para la organizacién o nivel de exce-
lencia (tabla 3).

Para que este enfoque fuese eficaz, los perfiles se aso-
ciaron a conductas observables adecuadas a la realidad de
cada centro.

Se consideraron puestos “clave” de la organizacion las
categorias profesionales de Director/Jefe de Servicio, Supervi-
sora de Enfermeria, y han sido las primeras que se han some-
tido a este sistema y en las que el proceso se ha ejecutado en
todas sus fases, durante el afio 2001.

Aplicando el mismo método se han definido también los
perfiles de las categorias de Médico Adjunto, Médico de
Atencidén Primaria, Enfermero/a, Administrativo de atencién
directa al usuario, efectuandose el proceso de auto evalua-
cién y didlogo de consenso con el mando jerérquico, durante
el afio 2002. El proceso ha sido sometido a “auditoria” para
analizar la bondad y fiabilidad del procedimiento, los posibles
sesgos entre evaluadores y sus resultados, a partir de un
cuestionario de 18 items tanto para profesionales evaluadores
como evaluados.

Durante el afio 2003 se procede a la evaluacion de las
categorias de Auxiliar de clinica, Gerocultor, Trabajador So-
cial y Educador (definidas el afio 2002), asi como se definen
las competencias de las categorias de Técnico especialista de
Radiologia, Radioterapia y Laboratorios, Fisioterapeuta y Ani-
mador social
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Tabla 3. Competencia: “Adquisicion y utilizacién de conocimientos”. Niveles

Niveles

Entrada

Progreso

Excelencia

Como experto en su
materia, ofrece y
trasmiten conocimientos
a los demas. Se esfuerza
por mantener sus
conocimientos y
destrezas al dia

(Procura aprender
y ofrece
lo aprendido)

Utiliza sus conocimientos
técnicos para resolver
dudas, contestar a las
preguntas o bien ayudar
a otros a solucionar
problemas técnicos. Se
preocupa por ampliar sus
conocimientos mas alla
de su éarea de actividad
inmediata.

(Resuelve dudas de otros)

Actla como un consultor
interno ofreciendo

los propios conocimientos
a los demas para mejorar la

actuacién de estos o resolver

sus problemas y no sé6lo
atendiendo sus dudas.

(Es una referencia ante sus
companeros en su
especialidad y actla

Emprende acciones para
difundir nuevas tecnologias
o0 metodologias en la
Organizacién.

(Considera que la difusion
de nuevos conocimientos
en su ambito es una de sus

Escribe y publica articulos
sobre nuevas tecnologias

o metodologias en revistas
técnicas o especializadas.

(Es una referencia
reconocida en el exterior
de la organizacion)

proactivamente para
ayudarles a ampliar sus

conocimientos)

responsabilidades ante la
organizacion)

Resultados

El proceso de evaluacién se inici6 a partir del perfil defi-
nitivo de cada categoria profesional. La responsabilidad de la
evaluacién ha recaido en el mando superior del sujeto a eva-
|uar, sin perjuicio de que estos resultados puedan estar vali-
dados por el Director del Centro (en el caso de los puestos
“clave” de Director/Jefe de Servicio y Supervisor/a de Enfer-
meria, el evaluador ha sido el propio Equipo directivo del
Centro).

Durante el ejercicio 2001 se efectuaron las evaluaciones
de estos puestos “clave” en los 2 hospitales de agudos (46
mandos). En el afio 2002 se efectuaron las evaluaciones de
532 profesionales de base, un 40% de la plantilla de los 10
centros de los 3 niveles asistenciales —Atencion Primaria,
Agudos o Hospitalaria, Socio sanitaria y/o Residencial- que
Grup SAGESSA gestiona en la actualidad (tablas 4 y 5).

De los resultados en los puestos “clave” destaca en la
categoria de Director/Jefe de Servicio la identificacién de un
ndmero de personas que en alguna de las competencias no
Ilegan al nivel de entrada definido (22% en uno de los hospi-

Tabla 4. Plantilla evaluada por centros.% penetracion

Plantilla Plantilla %
Centro 2002* evaluada efectividad
HUSJR 675 264 39,11
HCMdE 214 101 47,19
Centro MQ 64 26 40,62
HSCT 269 69 25,65
SAA 113 32 28,31
5 ABS’s 112 86 76,78
Total 1.447 578 39,94

talesy 16% en el otro). En cuanto a la categoria de Supervi-
sora este porcentaje es substancialmente inferior (5% en los
dos hospitales).

Si integramos este dato con los resultados correspon-
dientes al nivel de entrada se observa que en el caso de uno
de los centros de agudos, el 58% de las personas tienen al-
guna competencia ubicada en el minimo o incluso por debajo
de este nivel, la misma conclusiéon se desprende en otro de
los centros, tanto en esta categoria como en la de supervisora
(61% y 53% respectivamente).

El nivel de excelencia se ha valorado de forma similar en
todas las categorias y en los dos hospitales, con resultados
sensiblemente inferiores en uno de ellos (15%) con respecto
al otro (18%).

Los resultados del segundo nivel de evaluacién de los di-
ferentes centros, (médicos adjuntos y de atencién primaria,
diplomado en enfermeria y personal administrativo en contac-
to con el publico) muestran los siguientes datos:

Entre un 11,5y un 31% de los médicos adjuntos pre-
sentan resultados por debajo del nivel de entrada en alguna
de las competencias. Las mas criticas en este apartado son la
Orientacion a los resultados, Trabajo en equipo y Compren-
sién interpersonal. En uno de los hospitales y atendiendo que
los evaluadores han sido los diferentes Jefes de Servicio, des-
taca el nivel de exigencia en la competencia “preocupacién
por el orden y la calidad”, un 20% de los médicos adjuntos
estan por debajo del nivel de entrada y s6lo un 40% demues-
tran un nivel adecuado y/o excelente. En las competencias
con un nivel de desarrollo de excelencia los resultados obte-
nidos oscilan entre el 34% y el 49% entre los mas significati-
vos, en competencias criticas como la Autoconfiaza y el Desa-
rrollo de pautas de salud

En cuanto a los profesionales de enfermeria, Pensa-
miento Analitico, Flexibilidad y Asertividad son las que man-
tienen resultados por debajo o en el nivel de entrada entre un
14% y un 17%. Por el contrario, entre un 19% y un 48% de
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Tabla 5. Plantilla evaluada por Centros y Grupos profesionales

Centro P. Evaluada Comandamiento Médico adjunto Enfermeria Administrativo
HUSJR 264 30 104 118 12
HCMdE 101 16 30 46 9
Centro MQ 26 4 5 14 3
HSCT 69 11 46

SAA 32 - 7 20 5

5 ABS’s 86 - 28 35 23

Total 578 61 182 279 56

la enfermeria se encuentra en los niveles de excelencia en
Orientacion a resultados. La competencia Iniciativa es evalua-
da en niveles de excelencia en un 60% del total de profesio-
nales de enfermeria de uno de los centros

Los resultados entre los diferentes centros no se han uti-
lizado de forma comparativa entre ellos. Cada Hospital, Cen-
tro de Atenciéon Primaria o Centro Socio sanitario, distintos
entre ellos, mantienen raices propias de identidad, cultura,
antigliedad y modelo de organizacién interna.

En cuanto al analisis del proceso en si, las dificultades
mas evidentes han radicado en la adaptacién y comprension
de los descriptores de las competencias a la “cultura clini-
ca”. En algunos casos, posicionar a la persona en el nivel un
nivel 6ptimo sin superar el considerado de excelencia, dentro
del proceso de dialogo franco no ha sido tarea facil.

Esta situaciéon, se ha evidenciado de forma mas sig-
nificativa en el colectivo de médicos adjuntos del Hospital
Universitario. Estos, han superado —paraddjicamente— las
evaluaciones de sus “jefes”. Entre un 11% y un 32% de pro-
fesionales superan el nivel de excelencia en alguna de las
competencias criticas. No obstante, y de los resultados del
proceso de auditoria posterior se desprende, aunque deba re-
visarse la valoracion efectuada, lo importante (el “dialogo”
profesional jefe-colaborador) ha prevalecido y ambos colecti-
vos consideran enriquecedor el proceso abierto.

El nivel de participacion en el proceso de evaluacion de
competencias ha sido del 39%. La respuesta segmentada evi-
dencia que la participacién ha sido mayor entre los profesio-
nales que desempefiaron el rol de evaluadores (76% del total
de profesionales que desempefiaron dicho rol) que entre los
profesionales que fueron evaluados (35% del total de evalua-
dos). En esta linea, los puestos de directores de centro, direc-
tores de producto y éarea, directores de servicio y supervision
de enfermeria alcanzan porcentajes de participacién entre el
52 y el 70%, mientras que entre el personal evaluado oscilan
entre el 22% de los médicos adjuntos, el 34% de enfermeria
y el 38% de administrativos.

Globalmente, ambos grupos (evaluadores y evaluados)
valoran satisfactoriamente los aspectos relativos al procedi-
miento (la preparacion, la sinceridad en el dialogo estableci-
do durante la entrevista entre el jefe y sus colaboradores) y a

la utilidad de la evaluacién (mejora del didlogo sobre el traba-
jo, acuerdo de objetivos de mejora). Sin embargo, el disefio
de los documentos utilizados aparece como un area clara de
mejora, sobre la que ya se esté trabajando.

Las ventajas de la aplicacién de este modelo se pueden
resumir en los siguientes puntos:

e Ha permitido centrarse en comportamientos clave para
desarrollar el puesto de trabajo.

e Ha aportado transparencia al comunicar a las personas
el qué espera la organizacién de ellas.

e Se ha iniciado un proceso de comunicacién basado en
aspectos profesionales entre mando y colaborador.

e Ha permitido evaluar mediante la observacién de con-
ductas, incrementando la objetividad.

e Y se ha iniciado una descentralizacién de la gestion de
las personas transfiriéndola donde realmente se realiza.

Esta informacion nos ha facilitado la tarea de definir un
trayecto de progresién individual en el desarrollo de las res-
pectivas competencias (centrandose en las areas de progreso
y incorporandolas a los objetivos individuales de estos profe-
sionales). A su vez, ha marcado el camino a seguir en la for-
macién estratégica de la organizacién, partiendo de un enfo-
que claro, (“que esperamos de nuestros profesionales”) que
permite el crecimiento personal y el desarrollo interno en el
seno de la Organizacién.

Bibliografia

1. Dolan S, Schuler RS, Valle R. La Gestion de los Recursos Hu-
manos. Mc Graw-Hill Ed. 1999; pag. 8-12.

2. Disponible en: http://www.efgm.org (consultado 1/7/2003).

3. Disponible en: http://www.ijc.org y en http://www.fadqg.org (con-
sultado 1/7/2003).

4. Boyatzis RE. From a presentation to the Linkage Conference on
Emotional Intelligence, Chicago, IL, 1999; September 27.

5. Disponible en http://www.haygroup.es; en www.haygrpoup.com y
en www.ilo.law.cornell.edu (consultado 1/7/2003).

6. McClelland DC. Identifying competencies with behavioral-event
interviews. Psychological Science, 1999;9:331-9.

21

Rev Calidad Asistencial 2003;18(6):325-31 329




XXI Congreso de la Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial

La Gestion por Competencias
en CAPSA

Luis M. La Haba-Panadero
Director de Desarrollo de RRHH. CAPSA.

Introduccion

El Modelo de Gestién de Recursos Humanos de CAPSA
fundamenta su construccioén en dos ejes conceptuales que lo
definen y dan sentido:

1. En el término Competencia Profesional, como herra-
mienta de trabajo que opera en la gestién de personas.

2. En la alineacion de las politicas y procedimientos de
Recursos Humanos con la Estrategia de la Compafiia, como
principio estratégico clave que permite identificar ventajas
competitivas en el capital humano y hacerlas sostenibles en
el tiempo. No solo no es factible que RRHH vaya por un lado
y la gestion de la compafiia por otro, sino que, ademas, la no
confluencia de ambos sistemas redunda en ineficacias orga-
nizativas que pueden frenar el desarrollo de las empresas.

¢{Qué son las Competencias Profesionales?

Con respecto al primer eje, la competencia profesional,
la encuadramos bajo dos acepciones:

En primer lugar, por competencia profesional, desde una
perspectiva cultural, entendemos un conjunto de pautas y pa-
trones de comportamiento comunes a un grupo de personas,
que los diferencia de su entorno e identifica, creando unidad
de grupo y sentimiento de pertenencia. Asimismo, en tanto
comportamiento, las competencias son susceptible de ser ob-
servadas, por lo que se pueden objetivar y, en consecuencia,
otorgar caracter empirico al tratamiento de las mismas. Esta
circunstancia, permite la cuantificacion y medicién del térmi-
no, facilitando una gestién cientifica del desempefio y rendi-
miento de los trabajadores.

En segundo lugar, desde un acepcién puramente empre-
sarial, definimos las competencias profesionales como crite-
rios que determinan los procesos de toma de decisiones orga-
nizativos. En este sentido, cuando se ejecutan funciones de
RRHH: seleccién de personal, retribucién, formacién y desa-
rrollo, comunicacién interna, etc., normalmente los criterios
de toma de decisiones suele ser los mismos para todas éstas
funciones (mas concretamente, con la gestién por competen-
cias hacemos que los criterios decisionales en materia de re-
tribucion, por ejemplo, sean los mismos que los pardmetros
utilizados para establecer los perfiles de requerimiento en la
seleccién de personal o los criterios para la identificaciéon de
necesidades de formacién y desarrollo profesional), permi-
tiendo asi una verdadera integracion interna de la funcién de
RRHH. Esto es, el término competencia se convierte, de este
modo, en un lenguaje interno comuln que permite transportar

y comparar informaciéon entre las distintas funciones de
RRHH y focalizar, por consiguiente, toda la gestiéon de perso-
nas hacia la consecucién de los objetivos de negocio.

Revision Historica de los Modelos de Alineacion
de RRHH con las Estrategias Empresariales

Con respecto al segundo eje, la funcién de recursos hu-
manos, las estrategias empresariales y los entornos econé-
micos en los que operan las compafiias no son elementos no
interconectados, sino que se configuran en un sistema dina-
mico relacional. La compafiias no existen al margen de la co-
munidad a la que pertenecen y para la que trabajan, todo lo
contrario, es el entorno econémico de éstas el que determina
el modo de gestion que necesitan las empresas para ser com-
petitivas en cada momento.

De este modo, en entornos econémicos estables, caracte-
rizados por ciclos de vida de productos de mas de diez afios y
situaciones donde la demanda es superior a la oferta, el énfa-
sis estratégico de las empresas se centra en garantizar la pro-
duccion. En este tipo de organizaciones (industriales) lo im-
portante es producir, con independencia de la calidad de los
productos y las necesidades de los consumidores. El hecho de
tener garantizada la venta, focaliza toda la atencién, energia y
analisis en mantener la produccion, lo que determina la nece-
sidad de disponer de especialistas en cada uno de los estadios
de la produccién que garanticen la continuidad del sistema,
configurando, de este modo, una organizacién del trabajo fun-
cional y una estructura organizativa jerarquica basada en el
seguimiento y control exhaustivo de la produccion. En este
contexto de negocio, la cadena de produccién necesita “fuerza
de trabajo”, mano de obra que opere de manera continua y
homogénea para preservar el ritmo de la produccién. Bajo este
enfoque, la funcién de RRHH tiene una misién meramente ad-
ministrativa de conseguir una perfecta adecuacion persona-
puesto, entrando en una gestion muy pormenorizada tanto de
los puestos (con exhaustivos profesiogramas que delimitan con
total pulcritud y exactitud los requerimientos de ocupacion de
cada puesto) como de las personas, entendiendo a éstas como
puros sistemas fisicos que requieren de una continua optimi-
zacion en su relacién con la maquina sobre la que operan.

Por contra, en entornos econémicos en continuo cambio,
donde los ciclos de vida de los productos se reducen a
dos/tres afios y la oferta es sensiblemente superior a la de-
manda, el garantizar la produccién no es sinénimo de super-
vivencia organizativa. En este nuevo escenario, se hace nece-
sario estar atento a las necesidades del cliente (dando lugar
al nacimiento del marketing) y procurar satisfaccion de las
mismas (facilitando una profesionalizacion de la funcién co-
mercial), garantizando un retorno del esfuerzo o inversiones
realizadas (empresa econémica). En este caso, la clave de la
subsistencia empresarial reside en ser capaz de escuchar co-
rrectamente lo que los clientes demandan y disponer de la
suficiente flexibilidad y rapidez organizativa como para pro-
ducirlo antes que la competencia. Ahora, los especialistas se
convierten en barreras que frenan la fluidez, comunicacién
interna y rapidez de respuesta empresarial. Ya no son necesa-
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rios tantos niveles jerérquicos. Lo critico, en esta nueva situa-
cion, se centra en orientar la produccién hacia la necesidad
del cliente (gestion por procesos orientados al cliente) y no en
garantizar la misma. La calidad objetiva deja paso a la cali-
dad percibida. Lo mejor no es sinénimo de lo méas adecuado.
Los clientes no quieren el mejor utilitario, desean adquirir el
que mejor satisface sus necesidades concretas. Bajo esta
nueva optica, la funcién de Recursos Humanos cambia sus-
tancialmente. Ya no es suficiente con proporcionar manos a
la organizacion, se hace necesario cabeza, aportacién inteli-
gente, materia gris que ofrezca nuevas soluciones a las conti-
nuas demandas de los clientes. Por ello, el perfil profesional
requerido no es el de un especialista que conoce perfecta-
mente su parcela de trabajo, sino el de una persona poliva-
lente que maneja diferentes posiciones organizativas. En con-
secuencia, la gestion de RRHH no puede enfocarse a una
adecuacién persona-puesto, sino méas bien a una adecuacién
persona-compafia. De ahf, la necesidad de establecer un pa-
trén de comportamiento general de compafiia, a modo de va-
lores organizativos, que configuren amplio marco de posibili-
dades de desempefio en el que es factible disponer de grados
de libertad suficientes, por parte de todos los integrantes de
la empresa, para poder aportar creatividad suficiente para
afiadir valor a la organizacién. Por todo ello, en este caso, la
gestion de personas debe construirse sobre la adecuacién
persona-valores organizativos.

Por dltimo, existen determinados sectores que se encuen-
tran sumidos en entornos de cambio turbulentos. Véase el caso
del sector de telecomunicaciones, energia, software, etc. Los ci-
clos de vida de los productos es inferior a un afio. La oferta no es
que sea mayor que la demanda, sino que el perfil de demanda
esta en continuo cambio, resultando verdaderamente dificil esta-
blecer taxonomias de necesidades que nos permitan segmentar
soluciones diferentes para perfiles diferentes de demanda. Ya no
es suficiente con tener segmentado el mercado y disponer del
farmaco-solucién para cada segmento de necesidad. En estos ca-
sos, el cliente quiere un “traje a medida”, requiere su producto,
en el que se grave su nombre, desea algo muy personal. No s6lo
compra un objeto o servicio vacio de emocién, sino que busca
sensaciones placenteras, cargadas de sentimientos, que ademas
de hacerle la vida mas facil le identifica como persona. En este
escenario, ya muy pocas cosas pueden planificarse y programar-
se, se exige un estructura organizativa en funcién de la demanda
de cada momento. La organizacién son equipos de proyectos que
aparecen y desaparecen (ad hoc) conforme a la evolucién de las
necesidades de los clientes. En este caso, las personas son vali-
das, ademas de por sus manos y cabeza, por su corazén y capa-
cidad de relacién y empatia con cada cliente. Es el mundo de las
empresas de consultoria (las empresas del conocimiento). Para
ellas, la clave estratégica reside en saber adecuar los proyectos a
las personas. El centro de gravedad de la gestién de las relacio-
nes humanas ya no se encuentra en los puestos (siendo lo huma-
no un recurso que he de gestionar conforme a los requerimientos
del puesto o de la organizacién y sus valores) sino en las perso-
nas (convirtiendo a los proyectos u organizacién en un recurso
que gravita en torno al capital humano).

:Qué hemos hecho en CAPSA?

Una vez que hemos repasado y conocido los tres mode-
los de organizacién empresarial posibles, el siguiente paso
que hemos seguido dentro de la Corporacion para garantizar
la alineacién de la estrategia de RRHH con el desarrollo de
negocio, ha sido establecer el Tipo de Empresa que era CAP-
SAy el Tipo de Empresa que deseaba ser.

En este sentido, como consecuencia de su origen y su
propio negocio (produccién lactea), la estrategia empresarial
de CAPSA a finales de los afios 90 era la propia de la Empre-
sa Industrial. Con el Plan Estratégico 2000-2005 se abre la
estrategia hacia una organizacién mas flexible, mas agil, ca-
paz de satisfacer las demandas de los consumidores y optimi-
zar la rentabilidad de la inversiones para poder crecer. Defini-
do este nuevo contexto, se hizo necesario reorientar la gestién
de RRHH hacia una gestién basada en Valores Organizativos
(Competencias Genéricas de Corporacién que todos los cola-
boradores que integramos CAPSA debemos disponer).

Con el fin de asegurar que la identificacién de los valo-
res corporativos emana directamente de la estrategia de em-
presa disefiada, el Comité de Direccién, en el primer trimes-
tre del afio 2000, a través de una dinamica de analisis
basada en la inferencia de escenarios de negocio por los que
tendria que transcurrir la organizaciéon para materializar el
Plan Estratégico, identificé seis competencias a desarrollar
en el trabajo por parte de todas las personas que englobamos
|a organizacion:

Trabajo en Equipo y Colaboracion.
Conciencia de Coste.

Anélisis de Problemas.
Conocimiento del Entorno.
Orientacién al Cliente.
Identificacion con la Compafiia.

Estas seis competencias genéricas de compafia se tra-
dujeron en Valores Guia para el desempefio:

Compartir.

Adaptarse.

Pasién por Conocer.

Servir al Cliente.
Abnegacién y Compromiso.

Estas fueron y son las competencias genéricas de com-
pafifa que se utilizan como criterios de medida y de toma de
decisién para todas las funciones de Recursos Humanos.

De este modo, ademas de conseguir la integracién de to-
das las areas de gestién de personas bajo un mismo lenguaje,
garantizamos que el departamento trabaje alineado con la es-
trategia del negocio y para el desarrollo del negocio: “CAPSA
desea ser la marca de referencia en la nutricion basica del
consumidor con productos que aporten elementos imprescin-
dibles para una alimentacidn sana y equilibrada y la maxima
satisfaccion para el cliente y el consumidor”.
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