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Resumen

La articulacion de la atencion
médica con los objetivos
estratégicos en instituciones de
salud requiere del pensamiento
sistémico. El objetivo de esta
investigacion es determinar la
influencia del pensamiento
sistémico en el logro de objetivos
estratégicos, el método empleado
es cuasiexperimental y el estudio
tuvo lugar en el Instituto
Mexicano del Seguro Social
(IMSS), Campeche, en donde se
analizé la intervencién con la
metodologia del pensamiento
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sistémico en el proceso de
atencion médica de diabetes
mellitus tipo 2 (DM2) y el logro
de objetivos estratégicos (control
metabdlico).

Entre los resultados obtenidos se
observé que los profesionales de
la salud con pensamiento
sistémico se asocian con el
control metabolico de los
pacientes con DM2. Por lo tanto,
la organizacion de salud
comprende el funcionamiento
como un sistema que integra el
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pensamiento creativo, el estratégico y el control de lineas de accion.
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Abstract

The structural link of medical care with strategic objectives in healthcare
institutes require systematic thinking. This research aims to determine
the influence systematic thinking has in achieving strategic objectives. A
quasi-experimental method was used, and research was performed in the
Mexican Social Security Institute (Instituto Mexicano del Seguro Social -
IMSS) in Campeche, where systematic thinking methodology intervened
with the process of medical attention of Type 2 diabetes mellitus and the
achievement of strategic objectives (metabolic control). Among the
results obtained we observed that health professionals which present
systematic thinking are associated to the metabolic control of patients
with DM2. Consequently, the health organization comprehends its
functionality as a system that integrates creative, strategic thinking and
the control of strategic lines of action.

Keywords
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Introduccion

El enfoque sistémico es una herramienta de gestién de gran utilidad para
guiar a las organizaciones de salud, permite a los lideres y ejecutores de
politicas evaluar los sistemas de salud a fin de identificar donde se
encuentran las dificultades y disefiar intervenciones adecuadamente
precisas, sinérgicas y modeladas al sistema para apoyar al desarrollo y

334



VOL.5, NUM.3, 2021 REVISTA RELAYN

resolucidn de las contrariedades relativas a los sistemas de salud (Savigny
, 2009, p. 75).

El pensamiento sistémico enlaza mas claramente el disefio y la
evaluacion de la intervencion en el marco del sistema de salud como
entre si. No obstante, la transiciéon epidemioldgica y demografica en
salud, la necesidad de acrecentar las buenas experiencias en la atencion
médica y la consideraciéon de un enfoque como el sistémico, favorecen a
mejorar los resultados en salud. Un punto importante en correlacién a
los procesos sustantivos o de salud en el fortalecimiento de sistemas de
salud es que deben persistir en la mejora de los servicios de salud para
evitar obstaculos entre los profesionales de la salud; es decir, eternizar
lineas programaticas y objetivos estratégicos incongruentes con las
estrategias.

Por tanto, se concluye la necesidad de aprender de la evidencia en
un mundo complejo y renovar las instituciones de salud mediante la
implementacién de estrategias de gestiéon como el pensamiento sistémico,
que permitan al lider guiar hacia la innovacidn en las organizaciones de
salud, tanto en estrategias como en la direccién organizacional de los
ambitos de la alta direccién, mandos medios y operativos, y con
perspectiva a ser mas eficientes y eficaces (Sterman, 2006).

Revision de la literatura

Las organizaciones son un sistema social que poseen estructura organica
y funcional, se ajustan a normas y persiguen objetivos colectivos,
controlan sus actividades y disponen de su propio espacio que los separa
de su entorno; pero en su calidad de sistemas, poseen un conjunto de
propiedades comunes. Uno de los grandes retos en las organizaciones de
salud son las estrategias de gestidon, que permitan a la institucion cumplir
con su razén de ser; para ello, se requiere comunicar a cada uno de los
integrantes del establecimiento médico sus tareas y el propdsito de éste,
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para un adecuado otorgamiento de servicios de salud, que sean de calidad
y seguros (Climent, 2010).

Una organizacion de salud es vista desde la perspectiva
administrativa a partir de multiples partes: servicios, estructura,
desarrollo organizacional, tacticas gerenciales, planes estratégicos,
finanzas, entre otros. Pero la dinamica interna de las organizaciones esta
compuesta por el conjunto de operaciones que a su vez, son el resultado
de la interaccién compleja de relaciones e interrelaciones, motivaciones
personales para que esas acciones y relaciones tengan sentido, a esto se le
denomina pensamiento sistémico; el cual se conceptualiza como una
“orientacion preocupada por las interrelaciones entre las partes y sus
relaciones con un todo funcional” (Trochim, Cabrera, Milstein,
Gallagher & Leischow, 2006, p. 539).

El trabajo transdiciplinario de los profesionales de la salud es
sumamente importante; luego, entonces, el medio para lograr éste es la
adecuada interaccién que los lideres promuevan entre los trabajadores.
Una de las herramientas de gestion que dota de coherencia es el
pensamiento sistémico. Desde el enfoque sistémico de la comunicacion,
cuyo maximo representante es Paul Watzlawick, quien define a la
comunicacién como un “conjunto de elementos en interaccién en donde
toda modificacion de uno de ellos afecta las relaciones entre los otros
elementos”; es decir, es un sistema abierto de interacciones, inscritas en
un contexto determinado que obedece a ciertos principios (Rizo, 2011, p.

1).

1. Principio de totalidad implica que un sistema no es una simple
suma de elementos, sino que posee caracteristicas propias,
diferentes de los elementos que lo componen.

2. Principio de causalidad circular es el comportamiento de cada una
de las partes del sistema que forma parte de un complicado juego
de implicaciones mutuas y retroacciones.
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3. Principio de regulacidon afirma que no puede existir comunicacion
que no obedezca a cierto nimero minimo de reglas, normas,
convenciones.

Seguidamente, Ludwig Von Bertalanffy se interes6 por la
construcciéon de una biologia mas funcional y propuso la ciencia del
macroscopico opuesta a la ciencia del microscopio, que pretendia
fraccionar la realidad; posteriormente, surgieron pensadores que
trabajaron en la reformulacién de principios filoséficos 'y
epistemologicos; empleandose el pensamiento sistémico para atacar
problemas que suponen una gran complejidad, como los que tienen que
ver con organizaciones de seres humanos (De la Pefia & Velazquez,
2018).

Implementar el enfoque sistémico en las instituciones de salud
como una estrategia de gestion es realmente un conflicto cognitivo en sus
lideres. Los sistemas de salud enfrentan el desafio de contribuir a mejorar
las condiciones de salud y ocupan un lugar preponderante en los paises
de ingresos medios y altos: la ausencia o dificultades en sus logros
repercutiran de manera negativa en los resultados sanitarios esperados.
Analizando los sistemas de salud en 2014, se enfatiza que “los sistemas de
salud debilitados son uno de los principales obstaculos en la consecuciéon
de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM) de salud. Un conjunto
de evidencias en politicas publicas y sectoriales de salud dan cuenta de la
dificil respuesta a este desafio” (Erazo, 2015, p. 248). Adam, 2012 retoma
el tema, como Thinking for Health Systems Strengthening, publicado por
la Organizacién Mundial de la Salud en 2009, sefiala que “la utilizacién
del pensamiento sistémico puede contribuir en gran medida a entender y
potenciar el desarrollo de los sistemas de salud” (Adam & De Savigny,
2012, p. ivl).

Uno de los retos en el IMSS es la atencién médica de los pacientes
con diabetes mellitus tipo 2 (DM2), proceso médico que requiere el
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trabajo multidisciplinario del médico, la enfermera y la trabajadora
social, por mencionar algunos profesionales de la salud clave en la
atencion del paciente con DM2; derechohabiente que no siempre padece
diabetes en forma aislada, sino que, en muchas ocasiones, se acompana
de otro padecimiento como la obesidad, lo cual implica que requiera un
tratamiento farmacolégico mas estricto, como el uso de insulinas. Este
tratamiento de insulinizacidon envuelve retos; uno de ellos, la adecuada
comunicacion que debe existir entre el médico y el directivo de la unidad
para transmitir la informacién en salud respecto al logro del control
metabolico de los pacientes con enfermedades cronico-degenerativas y la
disponibilidad de farmacos realmente efectivos. Otro reto es la
competencia del médico en la habilidad de prescribir adecuadamente y
motivar en el paciente una buena adherencia terapéutica (Velasco, 2015).

Erazo (2015) sefiala que los sistemas de salud y los modelos de
complejidad dindmica se caracterizan por contar con procesos que
semejan ciclos interactivos y de retroalimentacién, donde los resultados
de estas interacciones no pueden ser extrapoladas a las tipicas
representaciones lineales. En efecto, se constata una extensa red de
circuitos de retroalimentacion con “retardos” dentro de aquellas variables
que se identifican como causa y efecto. Ademas, enfatiza que existen
multiples evidencias que indican que es posible comprender mejor los
sistemas y cuidados de la salud si se los considera como sistemas
adaptativos complejos.

La necesidad de modelos de integraciéon en salud con enfoque
sistémico en la combinacién de diferentes tipos de servicios o programas
operativos es necesario para asegurar y maximizar los resultados
colectivos. Sea cual sea el grado de integracidn, destaca que el propodsito
principal de la atencion integral debe ser mejorar la calidad de atencion al
paciente y la experiencia del paciente y aumentar el costo-efectividad de
la atenciéon. Muchos sistemas de salud carecen de la capacidad de
entender sus debilidades y limitaciones, lo que debilita a la alta direccion
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en el nivel competitivo de la organizacion, en numerosas ocasiones se
debe a los sistemas carentes de planificacion y a las intervenciones; esto
no se debe a una falla intrinseca, sino al comportamiento impredecible
del sistema en que se realiza. Todas las intervenciones simples o
complejas tienen un efecto en todo el sistema y éste tiene efecto en cada
una de las intervenciones (Savigny , 2009).

El pensamiento sistémico aplicado en el sistema de salud permitira
determinar con precision dénde se ubican los verdaderos problemas,
analizandolos desde una perspectiva sistémica, para promover redes
dinamicas e inspirar al aprendizaje. Asimismo, promueve relaciones y
reacciones de los distintos departamentos y actores del sistema en
predecir posibles consecuencias y efectos, precisa destacar el enfoque
sistémico con respecto al clima organizacional enfatizando el estudio
dentro de la organizacion, brindando informacion del comportamiento
organizacional como sistema (Erazo, 2015).

Zorro y Suta (2012) refieren que, al identificar desde un enfoque
sistémico, se obtiene una visién mas rica de la realidad y se contribuye
adecuadamente a dirigir la organizacion. El proyecto se realiz6 aplicando
el pensamiento sistémico en un caso practico de una organizacion como
es el Hospital Engativa, la interpretaciéon de la organizacion desde el
punto de vista sistémico, realizando un diagrama causal que permita leer
la organizacidén. Se desarroll6 el modelo en una herramienta dindmica de
sistemas. Se concluyé que es factible dirigir una organizacion desde el
pensamiento sistémico y que mejora la toma de decisiones.

Taipe (2020) determina aplicar un marco de trabajo basado en una
intervencion sistémica y cibernética organizacional que acceda a un
diseflo organizacional de una institucion de salud para su restructuracion
y reorganizacion, mediante la realizacion de innovaciones efectivas en el
analisis, diagnoéstico y disefio organizacional. Se concluye que el enfoque
sistémico contribuye a un proceso particular de aplicacion sistémica y
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cibernética organizacional en el contexto del servicio publico de salud
local en la mejora de su sistema de gestion.

Metodologia

Se formul6 como hipoétesis de investigacidn que existe asociacion entre el
grupo de profesionales de la salud con pensamiento sistémico y el logro
de objetivos estratégicos mediante el control metabolico de los pacientes
con DM2. El presente estudio tiene como objetivo determinar la
asociaciéon del enfoque sistémico (pensamiento sistémico) y el logro de
objetivos estratégicos (control metabdlico) de los pacientes con DM2, en
la Unidad de Medicina Familiar 12 (UMF12) del Instituto Mexicano del
Seguro Social de 2017 a 2019.

Se implementé la metodologia del pensamiento sistémico que
consta de seis fases en los profesionales de la salud del turno matutino:
relaciones dinamicas, formulacién del modelo, validacion, planteamiento
de politicas y evaluacion, modelos dinamicos y modelos de prediccion. Se
verific la implementacion del pensamiento sistémico por medio del
cuestionario de enfoque sistémico.

Validez y confiabilidad del instrumento. Se construyé el
cuestionario de enfoque sistémico con base en Valdivia (2017),
instrumento que consta de 19 items, escala tipo Likert, que se agrupa en
cinco dimensiones: pensamiento sistémico, dominio personal, modelos
mentales, construccién de una visidon compartida y aprendizaje en
equipo. La validez fue mediante un grupo de expertos, de quienes se
tomaron opinidn, cinco especialistas del area ingenieria en sistemas y con
grado de doctor en educacién. La confiabilidad se determind con la
realizacion de prueba piloto en 20 encuestas, se obtuvo grado de
confiabilidad con alfa de Cronbach de 0.839.

(O8]
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El disefio del estudio cuasi experimental. Poblacion: profesionales
de la salud adscritos a la UMF12 del IMSS en Campeche, la intervencion
se realiz6 en los trabajadores del turno matutino (grupo con enfoque
sistémico) y en los del turno vespertino (grupo sin enfoque sistémico).
Para evaluar el logro de objetivos estratégicos por medio del control
metabdlico de los pacientes con DM2, se determind calculo de tamaro de
muestra con la férmula para comparar dos proporciones, el porcentaje de
éxito en el grupo sin la estrategia es de 40% y con la estrategia de 65%,
con hipdtesis estadistica unilateral, nivel de confianza de 95% (za =
1.645), potencia del estudio 80%, se obtuvo 45 unidades de analisis por
cada grupo de estudio (1:1). El muestreo se realiz6 al azar para
seleccionar los 45 pacientes del turno matutino y los 45 pacientes del
turno vespertino. Para el analisis estadistico, se empled el paquete
estadistico SPSS con el propdsito de determinar frecuencias relativas y
absolutas, medidas de tendencia central, para probar la hipdtesis se
utiliz6 Chi cuadrada.

Resultados

Se evalud el conocimiento del enfoque sistémico en los dos grupos de
estudio, pretest resultando sin diferencias estadisticamente significativas,
lo que se interpreta como nivel de conocimiento similar. En el postest, el
conocimiento en el grupo con y sin enfoque sistémico mostré diferencias
estadisticamente significativas.

(O8]
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Grafica17.1
. . 7 . . 7 .
Dimension uno Pensamiento sistémico.
Indicador Pensamiento sistémico

¢En su trabajo, evalta los efectos de sus decisiones?

¢En su trabajo, calcula los efectos colaterales de su decision?

¢En su trabajo realiza diagramas causa efecto?

¢En su trabajo, se establece jerarquia a los problemas?

o

5 10 15 20 25 30 35 40 45 50

B nunca MW Casinunca M Regularmente Casi siempre M Siempre

Grafica 17.2
Dimension dos Dominio personal.

Titulo del grafico

éSe considera, que tiene capacidad para
crear resultados positivos?

¢Ante los problemas, que se le presenta,
tiene paciencia?
institucion?

¢Se compromete con los resultados
obtenidos?

éTiene una vision clara de lo que quiere la - _

0 10 20 30 40 50

Emnunca MWCasinunca M Regularmente Casi siempre M Siempre
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Grafica 17.3
Dimension tres Construccion de vision compartida.

Titulo del grafico

¢Usted crea nuevos esquemas?

¢Usted le gusta deducir, sus experiencias de
trabajo?

Usted estd dispuesto al cambio? [

¢Usted busca nuevos conocimientos, que
cree que le falta?

¢Usted investiga nuevas cosas
permanentemente?

o
=
o
N
o
w
o

40 50

Enunca MCasinunca MRegularmente M Casisiempre M Siempre

Grafica17.4
Dimension cuatro Modelos mentales.

Titulo del grafico

éUsted tiene los indicadores claros de la
unidad?

B |
unidad?

éUsted tiene los objetivos claros de la unidad
médica?

o

10 20 30 40 50

W nunca MW Casinunca M Regularmente M Casisiempre M Siempre
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Grafica 17.5
Dimension cinco Aprendizaje en equipo.

Titulo del grafico

éUsted observa que todos los integrantes
aportan el equipo de equipo de trabajo que
compone?
éLa distribucion de trabajo es igual para

que compone?

éUsted tiene los objetivos claros del equipo
de trabajo que compone?

0 10 20 30 40 50

MW nunca M Casinunca M Regularmente m Casisiempre ™ Siempre

Logro de objetivos estratégicos

La aplicacion del pensamiento sistémico se evalia por medio del logro de
objetivos estratégicos en un proceso de salud; en este estudio, la atencion
médica del paciente con DM2. Esto se midid con parametros de control
metabdlico (nivel de glucemia, IMC y tasa de filtrado glomerular -TFG)
de los pacientes atendidos.

Tabla 17.1
Pacientes con DM2 atendidos por profesionales de la salud de Campeche.
Intervencion IMC Glucemia TFG
Mg/dl ml/min/1.73 m2

Con pensamiento sistémico 27 (DE +4) 127 (DE +49) 80 (DE + 29)
Sin pensamiento sistémico 28 (DE +2) 155 (DE + 63) 87 (DE + 22)

Nota: esta tabla muestra los valores del control metabdlico de los pacientes con DM2 atendidos
por profesionales de la salud con y sin pensamiento sistémico en la atencién médica integral.
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Contraste de hipodtesis

Hi. El pensamiento sistémico se asocia significativamente en el logro de
objetivos estratégicos, al evaluar el control metabdlico de un proceso de
salud (DM2) en la UMF12 del IMSS, Campeche.

Ho. El pensamiento sistémico no se asocia significativamente en el
logro de objetivos estratégicos, al evaluar el control metabdlico de un
proceso de salud (DM2) en la UMF12 del IMSS, Campeche.

Tabla 17.2
Comprobacion de la hipdtesis de investigacion
con prueba no paramétrica chi cuadrado.

Valor  Grados de libertad  Significacion asintética (2-colas)

Chi cuadrada Pearson 26.235a 1 0.000
Razén de verosimilitud 27.881 1 0.000
Asociacidn lineal x lineal 25.943 1 0.000
Nuamero de casos validos 90 — —

Nota: el valor de chi cuadrada es mayor que el valor de la tabla critica de cuadrada (gl 1: 3.84) y con valor de P
de 0.000, menor a la significancia establecida de 0.05, por lo que se acepta la hipétesis de investigacion.

Discusion

En este trabajo, se comprobd la hipotesis de investigacion; es decir, si
existe asociacién entre la organizacion de salud con pensamiento
sistémico y el logro de objetivos estratégicos al aplicarlo en un proceso de
salud como la atencién médica de DM2, lo cual es similar a lo reportado
en la investigaciéon de Zorro y Suta (2012), quienes identificaron que el
pensamiento sistémico contribuye a mejorar la toma de decisiones del
proceso de cartera-cobro y recaudo, ya que permite ejercer mayor
influencia sobre los comportamientos del sistema y asi realizar
previsiones y prepararse para el futuro, facilitando la toma de decisiones.
Ademas, permite comprender el modelo general del hospital, con cada
uno de sus procesos y, a su vez, logra una vision global del mismo,
generando una visiéon compatible con todos sus actores, a diferencia de
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los modelos administrativos convencionales que generan un enfoque
reduccionista del sistema, donde los modelos mentales son constantes y
no permiten un pensamiento en circulos que involucre a las personas.

Similar a lo referido en la revisidn sistémica de Adamu (2019), cuyo
objetivo fue estimar la prevalencia de oportunidades perdidas de
vacunacion (OPV) entre los nifios de 0 a 23 meses que asisten a centros
de salud en Africa y explorar los factores responsables de OPV utilizando
el pensamiento sistémico, se revisaron 401 publicaciones diferentes de
bases de datos, de las cuales se incluyeron 20 estudios de 14 paises que
cumplieron con los criterios de seleccion y se realizé meta analisis. Se
estimo que la prevalencia combinada de OPV era de 2726% (IC de 95%:
18,80-36.62). Finalmente, se tiene que 1 de cada 4 nifios menores de dos
aflos que visitaron los centros de salud en 14 paises africanos no
recibieron la vacuna que eran elegibles para recibir, situaciéon que se
analizé por medio del pensamiento sistémico, concluyendo que las areas
de oportunidad identificadas requieren de estrategias complejas.

De igual manera, Paina Bennett y Ssengooba (2014) en el estudio
realizado a proveedores de salud del gobierno de Uganda a tiempo
completo aceptan trabajos adicionales, fendmeno llamado practica dual,
se aplico el pensamiento sistémico en salud a fin de explorar la practica
dual y su gestiéon en Kampala, Uganda. El disefio de estudio de serie de
casos con unidades de analisis integradas se complementd con entrevistas
con los interesados en las politicas y una revision de los documentos
histéricos y de politicas; resulté que los hospitales enfrentaron desafios
en la gestion de oportunidades de practica dual interna, como las creadas
por proyectos de investigacion financiados con fondos externos basados
en el hospital. Las ineficiencias de las alas privadas y el estricto programa
de tarifas las convertian en lugares de trabajo indeseables para los
proveedores. Por lo tanto, el pensamiento sistémico permite comprender
como evoluciona la practica dual y como se gestiona localmente, lo cual
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es esencial para las politicas, la planificaciéon y las discusiones sobre el
desempeiio del personal sanitario en Uganda y entornos similares.

De la misma manera, en el estudio de Best et al. (2003) realizado
con el propdsito de analizar la brecha entre la investigacién y la practica
de la promocién de la salud mediante el uso del pensamiento sistémico,
se revisaron tres iniciativas nacionales de control del tabaco de Estados
Unidos, un proyecto que habia introducido el pensamiento sistémico en
el control del tabaco y el cual discurre sobre las formas en que el
pensamiento sistémico puede agregar valor a la difusién e
implementacién de la promocién de la salud en general. Resulté que la
diversidad de disciplinas involucradas en el control del tabaco ha creado
una desconexion en el campo, siendo el pensamiento sistémico necesario
para aumentar el impacto de las estrategias. Por lo tanto, el pensamiento
sistémico tiene el potencial de mejorar la sintesis, traduccion y difusién
de los hallazgos de la investigacién en otras iniciativas de promocion de
la salud.

Asimismo, Plack et al. (2017) sefialan, en su investigacion, el
dominio de los educadores en medicina, fisioterapia, asistente médico,
enfermeria y programas de educacién en patologia del habla y el lenguaje
que emplean para ensefiar y evaluar el pensamiento sistémico. La
metodologia consistié en entrevistar a 26 educadores de siete programas
de grado diferentes en las cinco profesiones y se revisaron las
descripciones de los programas y los programas de estudios relevantes. El
analisis cualitativo fue iterativo e incorporé métodos inductivos y
deductivos, asi como una comparacion constante de unidades de datos
para identificar patrones y temas. Resulté que los participantes
describieron el pensamiento sistémico abarcando cuatro niveles
principales de atencién médica, asociaron el pensamiento sistémico con
una amplia gama de actividades en todo el plan de estudios, percibieron
que el pensamiento sistémico de aprendizaje se produjo principalmente
de manera informal y experiencial, caracterizaron el contenido del
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pensamiento sistémico como intercalado en el plan de estudios y
describieron una variedad de estrategias para ensefiarlo y evaluarlo, al
realizar insights el pensamiento sistémico significa cosas diferentes para
diferentes profesionales de la salud. Se concluye que la ensefianza y la
evaluacion del pensamiento sistémico en las profesiones sanitarias
requieren mas formacion y practica.

Las organizaciones de salud deben ser abordadas como sistema no
s6lo por los directivos, sino por toda la organizacion, tal como refieren
Bircher y Hahn (2016), quienes explican la salud como un sistema
adaptativo complejo, ya que esto puede ayudar a los profesionales de la
salud, al atender pacientes, a comprender mejor sus situaciones y a
reconocer posibles pasos siguientes que pueden ser dutiles para
evolucionar hacia una mejor salud. El enfoque como sistema ofrece
nuevas posibilidades para ayudar a los pacientes a mejorar sus
perspectivas de salud. El pensamiento sistémico, segin Atun (2012),
puede ayudar a abordar los enfoques lineales y reduccionistas que
prevalecen en los sistemas de salud, al permitir probar nuevas ideas en los
sistemas sociales. En el pensamiento sistémico, una organizaciéon y su
entorno respectivo (contexto) se ve como un todo complejo de partes
interrelacionadas e interdependientes en lugar de entidades separadas;
tiene en cuenta las estructuras, los patrones de interaccion, los eventos y
la dinamica organizativa como componentes de estructuras mas grandes,
lo que ayuda a anticipar los eventos en lugar de reaccionar a ellos y a
prepararse mejor para los desafios emergentes.

Asimismo, en la revision sistematica disefiada por Carey et al.
(2015) para investigar el estado ciencia de sistemas y pensamiento de
sistemas para la salud publica, se realizaron busquedas avanzadas en
diferentes bases de datos incluyendo 117 articulos en la revisién. Se
utiliz6 un analisis de contenido cualitativo inductivo para la extraccion
de datos y se extrajo sistematicamente de los articulos: enfoque,
metodologia, transparencia, fortalezas y debilidades. En los resultados, se
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muestra un analisis de cada una de estas categorias de investigacion,
destaca areas de oportunidad para la ciencia de sistemas para fortalecer
los esfuerzos de salud publica, al tiempo que revela una serie de
limitaciones en el pensamiento de sistemas que se implementd en la
salud publica. Por lo tanto, la aplicacién de conceptos y los enfoques de
sistemas podrian ayudar a la salud publica, pero, en este estudio, es
probable que las técnicas de modelado de sistemas blandos sean la
adicion mas util para la salud publica y se alineen bien con el debate
actual sobre la transferencia de conocimientos y las politicas. No
obstante, los investigadores de salud publica atin no se comprometen con
la metodologia del pensamiento en sistemas.

Conclusiones

En el presente estudio, se concluye que el pensamiento sistémico se
asocia con el logro de objetivos estratégicos, al determinar control
metabdlico en los pacientes con DM2 atendido por profesionales de la
salud que tienen el conocimiento completo del proceso de salud-
enfermedad del cual son responsables. Luego, entonces, el pensamiento
sistémico puede ayudar a comprender la complejidad dinamica que
caracteriza a los sistemas adaptativos complejos, como es el caso de la
institucion de salud; no obstante, es necesario comprender la
complejidad dinamica que surge de la interaccion bidireccional entre
innovaciones; es decir, instituciones, sistemas de salud y el contexto en el
que estan integrados los sistemas de salud para ayudar a disefiar politicas
y lineas de accidn pertinentes a los objetivos estratégicos, que permitan la
adopcidn y difusion efectivas de innovaciones en salud.

En la practica clinica, cambiar el paradigma de que soélo es
responsabilidad de la alta direccién al involucramiento de toda la
organizacidon requiere de herramientas, como el pensamiento sistémico;
es imperativo generar escenarios mediante el trabajo en grupo y el
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pensamiento conjunto, tomando en cuenta la interconexion entre los
elementos del sistema, los vinculos entre los sistemas y el contexto en el
que se encuentra el sistema. Finalmente, en las instituciones de salud, se
requiere articular las directrices estratégicas con la toma de decisiones de
los profesionales de la salud, en procesos cada vez mas complejos, de una
sociedad cada vez mas demandante; el modelado de sistemas permite que
la hipdtesis prueba y generacién de escenarios se engranen en un
pensamiento conjunto mejorado, grupo aprendizaje y comprensidon
compartida de los problemas.
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