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Introducción 

La atención primaria en salud (APS) constituye el primer nivel de contacto entre la 

población y el sistema sanitario. Su importancia radica en que permite organizar acciones de 

promoción, prevención, recuperación, seguimiento y continuidad del cuidado desde el territorio y 

cerca de las familias. En este escenario, el personal de enfermería cumple una función estratégica, 

porque no solo ejecuta procedimientos asistenciales, sino que también valora necesidades, educa 

a la comunidad, coordina intervenciones y participa en decisiones que inciden en la calidad y 

oportunidad de la atención. Por ello, el fortalecimiento de la enfermería se considera una 

condición esencial para mejorar la respuesta de los sistemas de salud y avanzar hacia servicios 

más accesibles, seguros y humanizados (Consejo Internacional de Enfermeras, 2024; Ministerio 

de Salud Pública del Ecuador, 2022; Organización Mundial de la Salud, 2025). 

No obstante, la gestión del cuidado de enfermería en APS se encuentra condicionada por 

dos variables que suelen presentarse de manera simultánea: la autonomía profesional y la 

sobrecarga laboral. La autonomía permite que la enfermera tome decisiones clínicas y 

organizativas dentro de su campo de competencia, con responsabilidad, criterio técnico y 

respaldo institucional. La sobrecarga laboral, en cambio, aparece cuando las demandas 

asistenciales, administrativas y emocionales superan los recursos humanos y materiales 

disponibles. Cuando la autonomía es limitada y la carga de trabajo es elevada, el cuidado tiende a 

volverse reactivo, se reduce el tiempo para la educación y el seguimiento, y se incrementa el 

riesgo de desgaste profesional y omisión de cuidados (Galanis et al., 2025; Senek et al., 2022; 

Zhang et al., 2025). 

La problemática que origina este ensayo se relaciona con la tensión existente entre las 

crecientes necesidades de atención en el primer nivel y las condiciones organizacionales que 

enfrenta el personal de enfermería. En el contexto ecuatoriano, esta discusión adquiere especial 

relevancia, porque la Ley Orgánica de Carrera Sanitaria y la planificación nacional del talento 

humano en salud ofrecen un marco para ordenar perfiles, cargas de trabajo, estabilidad y 

desarrollo profesional; sin embargo, su impacto depende de una aplicación efectiva en los 

establecimientos de APS (Ministerio de Salud Pública del Ecuador, 2025). 
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El objetivo del presente ensayo es analizar el rol de la autonomía y la sobrecarga de 

trabajo en la gestión del cuidado de enfermería en atención primaria en salud, con énfasis en el 

contexto ecuatoriano y latinoamericano. Para cumplir este propósito, se mantiene el enfoque 

original del trabajo y se revisan conceptos, evidencia reciente e implicaciones prácticas 

vinculadas con la gestión del cuidado. 

El ensayo se estructura en seis secciones. En la primera se aborda la autonomía 

profesional en enfermería y su relación con la práctica en APS. En la segunda se analiza la 

sobrecarga laboral, sus causas y efectos en la calidad del cuidado. En la tercera se explica la 

relación entre autonomía y sobrecarga. En la cuarta se presentan estrategias para fortalecer la 

gestión del cuidado. Posteriormente, se revisa el marco legal ecuatoriano aplicable y, finalmente, 

se exponen las implicaciones prácticas y conclusiones derivadas del análisis. 

Autonomía en la Gestión de la Atención de Enfermería en APS 

Definición de autonomía profesional en enfermería 

La autonomía profesional en enfermería puede entenderse como la capacidad de tomar 

decisiones fundamentadas en el juicio clínico, la evidencia científica, la experiencia profesional y 

las necesidades reales de la persona, familia o comunidad. Esta capacidad no significa trabajar de 

forma aislada ni actuar fuera de los límites normativos; por el contrario, implica ejercer la 

profesión con responsabilidad, colaboración interprofesional y claridad sobre el alcance de las 

competencias propias (Zhang et al., 2025). 

En la APS, la autonomía adquiere una relevancia particular porque muchas decisiones 

deben tomarse en escenarios comunitarios, con recursos limitados y con necesidades que 

combinan dimensiones clínicas, sociales y familiares. Una enfermera con autonomía puede 

priorizar riesgos, educar al paciente, realizar seguimiento de enfermedades crónicas, coordinar 

referencias oportunas y proponer acciones de promoción de la salud. Así, la autonomía se 

convierte en una herramienta de gestión del cuidado, ya que permite responder con mayor 

oportunidad y pertinencia a las demandas del primer nivel de atención (Geremia et al., 2024).. 

Práctica avanzada de enfermería y expansión del rol autónomo 

La práctica avanzada de enfermería representa una expresión concreta del fortalecimiento 

de la autonomía profesional. En los sistemas de salud donde se ha desarrollado este modelo, las 
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enfermeras con formación avanzada asumen funciones ampliadas en valoración, seguimiento, 

coordinación de cuidados, educación sanitaria y atención de problemas frecuentes, especialmente 

en el primer nivel de atención. La evidencia reciente en países de la Organización para la 

Cooperación y el Desarrollo Económicos muestra que la práctica avanzada puede mejorar el 

acceso, la continuidad y la satisfacción de las personas atendidas, siempre que exista formación 

suficiente, regulación clara y respaldo institucional (Brownwood & Lafortune, 2024). 

En América Latina, la expansión del rol autónomo de enfermería aún enfrenta desafíos 

vinculados con la formación, el reconocimiento profesional y la organización de los servicios. Sin 

embargo, la discusión resulta pertinente para la APS ecuatoriana, porque la gestión del cuidado 

demanda profesionales capaces de decidir, coordinar y liderar procesos comunitarios. En este 

sentido, la autonomía no debe verse como un privilegio individual, sino como una condición 

técnica para mejorar la oportunidad, continuidad y seguridad del cuidado (Geremia et al., 2024). 

Factores que restringen y fomentan la autonomía 

La autonomía profesional puede restringirse por estructuras jerárquicas rígidas, 

ambigüedad de funciones, escasa participación en la toma de decisiones, falta de protocolos y 

baja disponibilidad de personal. Cuando la enfermera no cuenta con respaldo institucional para 

decidir, la gestión del cuidado se fragmenta y depende de autorizaciones repetidas que demoran 

la respuesta asistencial. A la inversa, la autonomía se fortalece cuando existen competencias 

claramente definidas, liderazgo participativo, formación continua, protocolos actualizados y una 

dotación de personal que permita actuar con criterio y no solo responder a urgencias acumuladas 

(Zhang et al., 2025). 

 

Tabla 1 

Factores que inciden en la autonomía y la sobrecarga laboral en APS 

Factor 
Efecto sobre la 

autonomía 
Efecto sobre la carga 

laboral 
Fuente 

Estructuras jerárquicas 

rígidas 
Restrictivo 

Agravante por demora en 

decisiones y duplicidad de 

procesos 

Geremia et al. (2024); 

Zhang et al. (2025) 

Liderazgo Potenciador Mitigante, al mejorar el Ystaas et al. (2023) 
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Factor 
Efecto sobre la 

autonomía 
Efecto sobre la carga 

laboral 
Fuente 

transformacional clima laboral y la 

coordinación del equipo 

Escasez de personal 
Limitante de la autonomía 

real 

Agravante crítico por 

incremento de casos y 

cuidado omitido 

Senek et al. (2022); 

Organización Mundial de 

la Salud (2025) 

Marco normativo y 

escalafonario claro 
Potenciador 

Mitigante al ordenar 

funciones, puestos y 

planificación 

Ecuador (2022); 

Ministerio de Salud 

Pública del Ecuador 

(2025) 

Práctica avanzada de 

enfermería 
Potenciador 

Mitigante al redistribuir 

responsabilidades clínicas 

en APS 

Brownwood y Lafortune 

(2024); Geremia et al. 

(2024) 

Nota. Adaptado de Brownwood y Lafortune (2024), Ecuador (2022), Geremia et al. (2024), Ministerio de Salud 

Pública del Ecuador (2025), Organización Mundial de la Salud (2025), Senek et al. (2022), Ystaas et al. (2023) y 

Zhang et al. (2025). 

Sobrecarga Laboral en Enfermería 

Definición y causas estructurales 

La sobrecarga laboral en enfermería se define como el desequilibrio entre las demandas 

del trabajo y los recursos disponibles para cumplirlas de manera segura y oportuna. Incluye una 

dimensión cuantitativa, relacionada con el número de pacientes, actividades y turnos; una 

dimensión cualitativa, vinculada con la complejidad clínica de los casos; y una dimensión 

emocional, asociada con el acompañamiento continuo a personas y familias en situaciones de 

vulnerabilidad. Esta comprensión es coherente con los enfoques actuales de planificación de 

talento humano, que recomiendan medir la carga real de trabajo a partir de actividades, tiempos 

estándar y necesidades del servicio (Organización Mundial de la Salud, 2023). 

Entre las causas estructurales de la sobrecarga se encuentran la insuficiente dotación de 

personal, el incremento de actividades administrativas, la demanda creciente de atención por 

enfermedades crónicas, la fragmentación de los sistemas de información y la falta de reemplazos 

oportunos ante ausencias o rotación. En APS, estas causas se expresan con fuerza porque el 

primer nivel debe sostener acciones preventivas, seguimiento domiciliario, educación, 

vacunación, control de grupos prioritarios y atención de demanda espontánea. Si no existe una 
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planificación técnica de talento humano, la presión se traslada directamente al equipo de 

enfermería (Organización Mundial de la Salud, 2025). 

Efectos sobre la calidad del cuidado y la seguridad del paciente 

La sobrecarga laboral afecta la calidad del cuidado porque reduce el tiempo disponible 

para valorar, educar, registrar, comunicar y hacer seguimiento. En servicios comunitarios, la falta 

de personal se ha relacionado con cuidado omitido, interrupciones en la continuidad asistencial y 

mayor presión sobre los equipos que permanecen en funciones. Senek et al. (2022) advierten que 

la insuficiencia de personal en la atención comunitaria no solo incrementa la carga individual, 

sino que compromete actividades esenciales como la promoción de la salud, la prevención y el 

acompañamiento a largo plazo. 

La seguridad del paciente también se ve afectada cuando el entorno laboral no facilita la 

autonomía ni la toma de decisiones oportunas. Yuk y Yu (2023) sostienen que la autonomía 

profesional y un ambiente de trabajo favorable se relacionan con mejores actividades de 

seguridad del paciente, lo que confirma que la calidad del cuidado depende tanto del número de 

profesionales disponibles como de las condiciones organizacionales en las que ejercen su 

práctica. La Tabla 2 presenta los principales efectos de la sobrecarga laboral sobre la calidad del 

cuidado. 

Tabla 2 

Efectos de la sobrecarga laboral en la calidad del cuidado 

Indicador Impacto descrito Fuente 

Cuidado omitido en comunidad 
Mayor probabilidad de actividades 

no realizadas cuando existe 

insuficiencia de personal 
Senek et al. (2022) 

Continuidad de la atención 
Deterioro por acumulación de casos, 

horas extra y limitación del 

seguimiento 
Senek et al. (2022) 

Burnout e intención de salida 
La carga alta se asocia con mayor 

burnout, intención de salida y 

desvinculación silenciosa 
Galanis et al. (2025) 

Seguridad del paciente 
La autonomía y el entorno de 

práctica favorecen actividades de 

seguridad 
Yuk y Yu (2023) 
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Indicador Impacto descrito Fuente 

Dotación de talento humano 
Las brechas de disponibilidad y 

distribución del personal 

condicionan el acceso y la calidad 

Ministerio de Salud Pública del 

Ecuador (2025); Organización 

Mundial de la Salud (2025) 

Nota. Adaptado de Galanis et al. (2025), Ministerio de Salud Pública del Ecuador (2025), Organización Mundial de 

la Salud (2025), Senek et al. (2022) y Yuk y Yu (2023). 
 

 Impacto en la salud ocupacional del profesional 

La sobrecarga laboral sostenida afecta la salud ocupacional del personal de enfermería. El 

cansancio físico, la presión emocional, la falta de pausas, la exposición permanente a demandas 

múltiples y la sensación de no poder brindar el cuidado esperado generan desgaste profesional. 

Galanis et al. (2025) señalan que el incremento de la carga de trabajo se relaciona con burnout, 

intención de abandonar el empleo y desvinculación silenciosa, fenómenos que afectan tanto al 

profesional como al funcionamiento institucional. 

Este impacto no debe interpretarse únicamente como un problema individual. Cuando una 

institución mantiene equipos sobrecargados, aumenta el ausentismo, se deteriora el clima laboral 

y se generan ciclos de mayor presión para quienes continúan trabajando. En APS, estos ciclos 

repercuten en la oportunidad del seguimiento, la calidad de la educación sanitaria y la 

continuidad de los cuidados comunitarios. Por ello, la sobrecarga laboral constituye un problema 

de gestión del cuidado y de planificación institucional, no solo una dificultad operativa cotidiana 

(Organización Mundial de la Salud, 2023). 

Relación entre Autonomía y Sobrecarga de Trabajo en la Gestión del Cuidado 

Interdependencia y retroalimentación negativa 

La autonomía profesional y la sobrecarga laboral se relacionan de manera bidireccional. 

Cuando la autonomía es limitada, la enfermera debe validar decisiones que podrían resolverse 

desde su competencia profesional, lo que genera demoras, duplicidad de procesos y frustración. 

Al mismo tiempo, cuando la carga laboral supera la capacidad real del equipo, la toma de 

decisiones se vuelve apresurada y el cuidado pierde profundidad, planificación y seguimiento. En 

estos casos, la gestión del cuidado se reduce a cumplir tareas urgentes, dejando menos espacio 

para el análisis clínico y la intervención preventiva (Zhang et al., 2025). 
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Esta interacción genera una retroalimentación negativa: la baja autonomía aumenta la 

percepción de carga y la sobrecarga reduce la posibilidad de ejercer autonomía. Por eso, no basta 

con capacitar al personal si el entorno no le permite decidir, ni es suficiente delegar funciones si 

no existe una dotación adecuada. La gestión del cuidado requiere equilibrio entre competencias, 

respaldo institucional y carga laboral razonable (Yuk & Yu, 2023). 

Evidencia y aplicación en contextos latinoamericanos 

En los contextos latinoamericanos, la discusión sobre autonomía y sobrecarga se vincula 

con desafíos históricos de formación, reconocimiento profesional y organización de los servicios. 

Geremia et al. (2024) destacan que la autonomía de enfermería en APS puede fortalecerse 

mediante la práctica avanzada, la delimitación de funciones y la construcción de espacios reales 

de decisión dentro del equipo de salud. Esta perspectiva resulta aplicable al Ecuador, donde la 

APS necesita profesionales con capacidad para coordinar el cuidado, anticipar riesgos y sostener 

intervenciones comunitarias. 

La autonomía puede compensar parcialmente los efectos de la sobrecarga cuando permite 

resolver problemas con rapidez, ordenar prioridades y mejorar la coordinación del equipo. Sin 

embargo, cuando la carga supera niveles razonables, la autonomía por sí sola no evita el deterioro 

de la calidad ni el desgaste profesional. Por esta razón, la intervención debe ser integrada: ampliar 

competencias, fortalecer liderazgo y, sobre todo, planificar técnicamente la dotación de personal a 

partir de la carga real de trabajo (Brownwood & Lafortune, 2024; Organización Mundial de la 

Salud, 2023). 

Estrategias para Reforzar la Gestión del Cuidado en APS 

Desarrollo del liderazgo en enfermería 

El liderazgo en enfermería es una estrategia clave para fortalecer la autonomía y mejorar 

la gestión de la carga laboral. Los estilos de liderazgo transformacional favorecen la 

comunicación, la confianza, la participación del equipo y la búsqueda de soluciones compartidas. 

En una revisión sistemática reciente, Ystaas et al. (2023) identifican que el liderazgo 

transformacional tiene efectos positivos en el entorno laboral de enfermería y en los resultados de 

los pacientes. Esta evidencia se relaciona con las recomendaciones del Consejo Internacional de 
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Enfermeras (2024), que promueve la inversión en liderazgo, formación y reconocimiento 

profesional como parte de la sostenibilidad de los sistemas de salud. 

En APS, el liderazgo no debe concentrarse únicamente en cargos directivos. También 

debe expresarse en la capacidad de las enfermeras para organizar el cuidado, coordinar con otros 

profesionales, orientar a los usuarios y proponer mejoras en los procesos. Este enfoque permite 

que la autonomía profesional se traduzca en decisiones responsables y en una gestión más 

cercana a las necesidades de la comunidad. 

Medición de la carga de trabajo y dotación de personal 

La estrategia de mayor impacto práctico para enfrentar la sobrecarga laboral es implementar un 

modelo técnico de medición de carga de trabajo y dotación de personal. El método Workload 

Indicators of Staffing Need (WISN), propuesto por la Organización Mundial de la Salud (2023), 

permite estimar la cantidad de personal requerida según el volumen de actividades, los tiempos 

estándar y la presión real del servicio. Esta herramienta supera los cálculos basados únicamente 

en ratios históricos, porque parte de lo que efectivamente ocurre en cada establecimiento. 

En el Ecuador, la aplicación del WISN puede articularse con el Plan de Necesidades de Recursos 

Humanos en Salud 2025-2030 y con la Ley Orgánica de Carrera Sanitaria. Esta articulación 

permitiría dimensionar mejor las plantillas de enfermería en APS, reducir el cuidado omitido y 

proteger el ejercicio autónomo de la profesión. Además, proporcionaría argumentos técnicos para 

la toma de decisiones gerenciales, presupuestarias y organizacionales (Ministerio de Salud 

Pública del Ecuador, 2025). 

La Tabla 3 resume estrategias de intervención orientadas a fortalecer la gestión del cuidado de 

enfermería en la APS. 

Tabla 3 

Estrategias de intervención para la gestión del cuidado en APS 

Estrategia Nivel de impacto 
Dificultad de 

implementación 
Fuente 

Aplicación del método 

WISN 
Muy alto 

Media-alta, por requerir 

datos, tiempos estándar y 

Organización Mundial de 

la Salud (2023); Ministerio 
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Estrategia Nivel de impacto 
Dificultad de 

implementación 
Fuente 

decisión institucional de Salud Pública del 

Ecuador (2025) 

Fortalecimiento de roles 

de práctica avanzada en 

APS 
Alto 

Media, por requerir 

regulación y formación 

específica 

Brownwood y Lafortune 

(2024); Geremia et al. 

(2024) 

Formación en liderazgo 

transformacional 
Alto Media 

Consejo Internacional de 

Enfermeras (2024); Ystaas 

et al. (2023) 

Protocolos y delimitación 

de competencias de 

enfermería 
Alto Media 

Ecuador (2022); Zhang et 

al. (2025) 

Gestión de turnos, 

bienestar y retención 
Moderado-alto Baja-media 

Galanis et al. (2025); 

Organización Mundial de 

la Salud (2025) 

Nota. Adaptado de Brownwood y Lafortune (2024), Consejo Internacional de Enfermeras (2024), Ecuador (2022), 

Galanis et al. (2025), Geremia et al. (2024), Ministerio de Salud Pública del Ecuador (2025), Organización Mundial 

de la Salud (2023, 2025), Ystaas et al. (2023) y Zhang et al. (2025). 

 

Marco Legal 

La gestión del cuidado de enfermería en el Ecuador se encuentra respaldada por normas 

que reconocen el derecho de la población a recibir atención integral, oportuna y de calidad. La 

Ley Orgánica de Salud establece responsabilidades del Estado y de las instituciones del sistema 

sanitario respecto a la organización de servicios, la calidad de la atención y la protección de la 

salud de las personas (Ecuador, 2006). Desde esta perspectiva, garantizar condiciones adecuadas 

para el ejercicio profesional de enfermería no es solo una decisión administrativa, sino una 

exigencia vinculada con el derecho a la salud. 

La Ley Orgánica de Carrera Sanitaria constituye un avance relevante para ordenar el 

ingreso, permanencia, promoción, capacitación y desarrollo del talento humano en salud. Su 

aplicación resulta pertinente para el tema analizado porque permite relacionar la estabilidad 

laboral, la planificación de puestos, la evaluación de cargas y el reconocimiento de competencias 

con la calidad del cuidado en APS (Ecuador, 2022). 
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De manera complementaria, el Plan Decenal de Salud 2022-2031 y el Plan de 

Necesidades de Recursos Humanos en Salud 2025-2030 del Ministerio de Salud Pública orientan 

la planificación del talento humano hacia una gestión más técnica, equitativa y ajustada a las 

necesidades del sistema. Estos instrumentos pueden facilitar la implementación de herramientas 

como WISN y el fortalecimiento de perfiles profesionales de enfermería en el primer nivel de 

atención (Ministerio de Salud Pública del Ecuador, 2022, 2025). 

Implicaciones prácticas 

Los hallazgos revisados permiten establecer que la implicación práctica de mayor impacto 

es la implementación institucional de un modelo técnico de medición de carga laboral y dotación 

de personal, tomando como referencia el método WISN y la planificación nacional del talento 

humano en salud. Esta medida aborda la raíz del problema, porque permite identificar cuántas 

enfermeras se requieren, para qué actividades y bajo qué presión de trabajo. En APS, esta 

información es indispensable para asignar personal de manera equitativa, reducir el cuidado 

omitido y sostener una gestión del cuidado más segura y continua (Ministerio de Salud Pública 

del Ecuador, 2025; Organización Mundial de la Salud, 2023). 

La aplicación de un modelo de dotación basado en carga real también fortalece la 

autonomía profesional. Cuando la enfermera cuenta con tiempo suficiente, claridad de funciones 

y respaldo institucional, puede tomar decisiones más oportunas, priorizar riesgos, realizar 

educación sanitaria y acompañar de mejor manera a las familias. De esta forma, la autonomía 

deja de ser una aspiración discursiva y se convierte en una condición práctica para mejorar la 

gestión del cuidado en atención primaria. 

Otra implicación relevante es la necesidad de formalizar protocolos y competencias de 

enfermería en APS, especialmente en promoción de la salud, seguimiento de enfermedades 

crónicas, atención familiar y coordinación comunitaria. Esta delimitación evita ambigüedades, 

reduce duplicidades y mejora la coordinación interprofesional. Asimismo, la formación en 

liderazgo transformacional debe incorporarse en procesos de capacitación institucional y en 

programas universitarios, de modo que las enfermeras puedan liderar mejoras desde sus propios 

espacios de práctica (Consejo Internacional de Enfermeras, 2024; Ystaas et al., 2023). 
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Finalmente, las medidas de bienestar laboral, gestión de turnos, pausas activas, soporte 

entre pares y reconocimiento institucional deben asumirse como componentes de una estrategia 

integral. Aunque estas acciones no reemplazan la necesidad de una dotación adecuada, sí 

contribuyen a disminuir el desgaste profesional y a sostener equipos más comprometidos con la 

calidad del cuidado (Galanis et al., 2025). 

Conclusiones 

La autonomía profesional y la sobrecarga laboral son dimensiones centrales para comprender la 

gestión del cuidado de enfermería en atención primaria en salud. Su importancia no se limita al 

desempeño individual de la enfermera, sino que alcanza la organización del servicio, la seguridad 

del paciente, la continuidad de la atención y el bienestar del equipo. Una APS fortalecida requiere 

profesionales con capacidad de decisión, respaldo institucional y condiciones laborales que 

permitan cuidar con calidad y humanidad. 

La literatura revisada evidencia que la autonomía profesional favorece la toma de decisiones, la 

coordinación del cuidado y la participación activa de enfermería en los procesos asistenciales. A 

su vez, la sobrecarga laboral se asocia con cuidado omitido, burnout, intención de salida y 

deterioro de la calidad. La relación entre ambas variables es bidireccional: la falta de autonomía 

aumenta la percepción de carga y la sobrecarga reduce la posibilidad de ejercer un cuidado 

reflexivo, oportuno y centrado en la persona. 

En el contexto ecuatoriano, la respuesta más consistente es articular la Ley Orgánica de 

Carrera Sanitaria, los planes nacionales de talento humano y herramientas técnicas como WISN. 

La implicación práctica más importante es implementar una medición real de la carga de trabajo 

para definir dotaciones adecuadas en APS. Esta medida tendría un impacto directo en la gestión 

del cuidado, porque permitiría disminuir la sobrecarga, proteger la autonomía profesional y 

mejorar la continuidad de la atención. Junto con el liderazgo transformacional y la delimitación 

clara de competencias, constituye una ruta viable para fortalecer el rol de enfermería en el primer 

nivel de atención. 
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