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RESUMEN

El liderazgo toxico en el personal de salud trae como consecuencia afecciones
psicolégicas, emocionales y trastornos psico-afectivos que influyen notablemente en el
desenvolvimiento de las diferentes acciones y actividades realizadas en la jornada
laboral; causando estrés, bajo rendimiento, agotamiento emocional y desgate
profesional, lo que conllevan a cometer multiples errores que pueden desencadenar en
eventos adversos ocasionando dafio al paciente o eventos centinela que son errores que
llegan al paciente y producen discapacidad o muerte. Segun evidencia publicada indica
que del 80% al 90% de estos eventos adversos y centinela son por errores humanos
(Vitolo, 2021) , los mismos que no son notificados por miedo a sanciones o desprestigio
de los profesionales, continuando con la oferta de servicios pocos seguros e
insatisfaccion del usuario y perdiendo la oportunidad de implementar mejoras continuas
en los diferentes procesos ofertados. Se concluye que las autoridades de salud deben
garantizar politicas institucionales para identificar y mitigar comportamientos téxicos y no
permitir la instauracion del triangulo toxico que esta conformado por ambientes
favorables, los seguidores susceptibles y lideres toxicos. Asi como también se
recomienda implementar estrategias como la formacion de lideres modernos para que
sean justos, permitan la participacion del equipo de trabajo e incentiven la

implementacion de una cultura de seguridad del paciente en las organizaciones de salud.

Palabras claves: Seguridad del paciente, liderazgo toxico, personal de salud.
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ABSTRACT

Toxic leadership in healthcare personnel results in psychological, emotional, and psycho-
affective disorders that significantly affect the performance of various tasks and activities
during the workday, causing stress, low productivity, emotional exhaustion, and
professional burnout. These factors lead to multiple errors that can trigger adverse
events, causing harm to the patient, or sentinel events, which are errors that reach the
patient and result in disability or death. According to published evidence, 80% to 90% of
these adverse and sentinel events are due to human errors (Vitolo, 2021), which are often
not reported out of fear of sanctions or professional disgrace. This situation continues to
provide unsafe services and user dissatisfaction, losing the opportunity to implement
continuous improvements in the different processes offered. It is concluded that health
authorities must ensure institutional policies to identify and mitigate toxic behaviors and
prevent the establishment of the toxic triangle, which consists of favorable environments,
susceptible followers, and toxic leaders. It is also recommended to implement strategies
such as training modern leaders to be fair, allow team participation, and encourage the

implementation of a patient safety culture in healthcare organizations.

Keywords: Patient safety, toxic leadership, healthcare personnel
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1. INTRODUCCION

A nivel mundial, existe preocupacion por la seguridad del paciente, en especial en el
ambito hospitalario, porque, segun estudios, indican que 4 de cada 10 personas en el
mundo sufren dafio durante la atencion recibida en el sector salud que no es
consecuencia de la enfermedad sino de errores involuntarios del personal de salud. A
mayor cantidad de dias de estancia hospitalaria, mayor es el riesgo para el paciente (Xie,
Ding, Zhang, & Li, 2021). Por eso, se debe continuar implementando estrategias para

brindar servicios de salud seguros y confiables.

Una estrategia sugerida es trabajar en la disminucién de los liderazgos toxicos. Estos
son lideres nocivos que tiene un comportamiento destructivo y perjudican a los
trabajadores e instituciones de forma directa o indirecta, afectando el desempefio laboral
del personal de salud. Esta situacion los hace vulnerables a cometer errores frecuentes
gue pueden afectar a los pacientes, considerados como eventos adversos o centinelas
(Farghaly, Allah, & Zeid, 2023).

Estos lideres se caracterizan por ser autoritarios, solo piensa en sus objetivos y no
escucha la opinién del personal que dirige, produciendo resultados negativos, asi como
también el desgaste profesional y emocional. Por eso es importante identificar estas
conductas no profesionales e intervenir a tiempo, para disminuir el riesgo de causar dafio
inconsciente en los pacientes, afecciones en el personal de salud y el desprestigio de las
instituciones (Nonehkaran, Mozaffari, Iranpour, & Soola, 2023) (Brooke, Rakhi, Aalok,
MBA, & Erin, 2021).

Para frenar este tipo de liderazgo, se recomienda la planificacion de programas de
capacitacion para la formacion de lideres que aporten positivamente a las instituciones y
se disminuya las conductas destructivas que llevan al fracaso a los profesionales
designados como lideres, rompiendo las cadenas de trato despectivo e intimidacion a
sus subordinados. Los trabajadores de las instituciones ven a los lideres como ejemplo
a seqguir e imitan el comportamiento, ya sea positivo o0 negativo, hacia sus compareros

como resultado en cascada.



2. METODOLOGIA

Para investigar el tema relacion con la seguridad del paciente frente a un liderazgo toxico
sobre el personal de salud, se realiz6 una busqueda exhaustiva de documentos
académicos e investigaciones cientificas utilizando palabras claves como: seguridad del
paciente, liderazgo efectivo, impacto del liderazgo en la seguridad del paciente, liderazgo

toxico, estrés laboral.

Se revisaron bases de datos que contienen una coleccion de revistas y articulos
cientificos como Scielo, Dialnet, Scopus, Google académico y Pubmed en donde se

encontraron articulos sobre la relacion entre seguridad del paciente y liderazgo toxico.



3. DESARROLLO

RELACION CON LA SEGURIDAD DEL PACIENTE DE UN LIDERAZGO TOXICO
SOBRE EL PERSONAL DE SALUD.

Liderazgo téxico.

Se le considera lider toxico a toda persona negativa, abusiva o con un lado oscuro que
esta al frente de un equipo de trabajo y se dirige hacia el personal de una forma
despectiva, prepotente, manipuladora, interesandose solo por la productividad y no el

bienestar de los trabajadores (Ansah, y otros, 2023).

El comportamiento del lider toxico afecta potencialmente a la seguridad del paciente,
porque crea un mal ambiente y estrés laboral, manteniendo una actitud negativa hacia
el personal, esto desencadena bajo rendimiento laboral, agotamiento emocional,
desgaste profesional que se desencadenan en afecciones psicologicas y trastornos
psico-afectivos, siendo factores que contribuyen a cometer errores que llegan al
paciente, ocasionando lesion, discapacidad o muerte (Brooke, Rakhi, Aalok, MBA, &
Erin, 2021) (Cantor, 2021).

En las investigaciones revisadas se ha demostrado que el liderazgo es una fuente
potencial que disminuye o aumenta el estrés laboral, que es la pérdida del equilibrio
fisico y psiquico del personal. Por eso, el lider debe estar consciente de su
comportamiento, porque puede afectar positiva 0 negativamente la salud y el bienestar
de los trabajadores (Piero & Rodriguez, 2008). Asi como también el lider es responsable
del éxito de las instituciones, ya que debe motivar el cumplimiento de los objetivos

organizacionales.

Las autoridades de los establecimientos de salud, con la finalidad de brindar atencién
de calidad y mejorar los ambientes laborales y la satisfaccion de los usuarios, deben
tomar acciones para eliminar conductas téxicas en sus lideres, porque un lider toxico
necesita de sus seguidores para diseminar la toxicidad en las instituciones (Ansah, y

otros, 2023). De ahi la importancia de implementar métodos para identificar y evitar



ambientes laborales hostiles. Uno de los métodos utilizado es CoPsoQ-istas 21, una
herramienta basada en un cuestionario estandarizado adaptado para el estado espaiiol
Psicosocial de Copenhague (CoPsoQ), que evalla, localiza e identifica riesgos
psicosociales laborales y ofrece oportunidades de mejora para intervenciones

preventivas oportunas (Sanchez, 2019).

En Ecuador, con la finalidad de contar con una herramienta para identificar riesgo
psicosocial e identificar problemas en el ambiente laboral, el Ministerio de Trabajo con
apoyo de las universidades, organizaciones privadas y publicas, disefié un cuestionario
que consta de 8 dimensiones y 58 preguntas; una de las dimensiones evalla el
liderazgo, un punto clave para el éxito de las organizaciones. La informacion obtenida
permitira realizar analisis de la situacion del personal e implementar planes de accién

para disminuir riesgo y estrés laboral (Ministerio de trabajo, 2018).

Teoria del tridngulo toxico

Elementos que influyen en la toxicidad de la organizaciéon

El lider moderno de los establecimientos de salud debe identificar a tiempo problemas
relacionados con un ambiente laboral téxico e implementar estrategias solidas como la
elaboracion y ejecucion de programas de prevencion de riesgos psicosocial en las
instituciones para crear ambientes positivos, fomentando la cooperacién,
responsabilidad y respeto entre empleados. También deben promover la formacién de
lideres que permitan la participacion y escucha activa, realicen reconocimientos al
personal por el trabajo realizado para elevar la autoestima y apoyen el trabajo en equipo
(Valdez, 2021).

Entre los elementos relacionados con el liderazgo toxico en las instituciones se

encuentran:

e Lideres destructivo: Son aquellos que tienen comportamientos repetitivos que
violentan los intereses y el bienestar del personal que lidera, influyen en el grado

de toxicidad de las instituciones, impidiendo el desarrollo organizacional y



afectando los sentimientos, el comportamiento y la percepcion del personal de
salud. Estos lideres son carismaticos, que exteriorizan a través de su vision,
usan el poder relacionado con la arrogancia y el narcicismo, esconden sus
errores culpando a los demas, tienen una ideologia de odio. En las
investigaciones revisadas, no todo lider carismatico es destructivo (Campos,
2021) (Padilla, Hogan, & Kaiser, 2007).

Trabajadores sumisos o0 seguidores: Un lider toxico no puede expandir la
toxicidad en la organizacion por si solo; necesita de sus seguidores, que pueden
ser seguidores conformes, que son simples espectadores de los
acontecimientos, que por miedo a sanciones cumplen las ordenes del lider y
seguidores complices, que son egoistas, que promueven practicas toxicas en los
servicios por estar de acuerdo con la vision del lider toxico (Bernabéu, 2018).
Ambientes propicios: La falta de control hacen que los entornos sean propicios
para el desarrollo de la toxicidad en las instituciones, los valores y la cultura
organizacional son influenciados por los lideres destructivos y afectan
notablemente en el comportamiento de los empleados, utilizando la amenaza

como herramienta para aumentar el poder (Bernabéu, 2018).



Figura 1: El triAngulo téxico: elemento en los tres dominios relacionados con el

liderazgo destructivo.
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Fuente: Elaboracién propia basada en Padilla, Hogan & Kaise, (2007).

Es importante mencionar que toda persona que se desenvuelve en un clima laboral
positivo es mas comprometida con la institucién y su desempefio es favorable, dando

como resultado bienestar y seguridad al paciente.
Impacto del liderazgo téxico en la seguridad del paciente

El tema de la seguridad del paciente toma importancia a partir del afio 1999, en donde
el Instituto de Medicina (IOM) de los EE. UU. publicé el informe “Errar es humano”, en
el cual se ratifica que del 2 - 4 % de todas las muertes en Estados Unidos eran causadas
por errores médicos evitables, es decir entre 44.000 a 98.000 pacientes morian como
victimas de eventos centinela. Esta publicacion dio lugar a multiples estudios en los que
se confirmaron errores fatales que sufrieron los pacientes y que eran ocultados por los
profesionales por miedo a sanciones o al desprestigio profesional (Morales, 2019)
(Portela, Bugarin, Rodriguez, & Alonso, 2018).



En el afio 2002, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) inform6 sobre la
problematica que ocurre a nivel mundial en los establecimientos de salud, en relacién
a la ocurrencia de evento adversos que no son reportados y que estan afectando al
paciente, a los profesionales involucrados como segundas victimas, asi como también
la credibilidad de los servicios ofertados en los establecimientos de salud. Sugirié
implementar estrategias para contrarrestar el problema de la seguridad del paciente

(Portela, Bugarin, Rodriguez, & Alonso, 2018).

En septiembre del 2023, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indicé que 1 de
cada 10 pacientes sufren dafio por error u omision en los procedimientos realizados
durante el diagnostico o tratamiento, siendo el factor humano el que contribuye a causar
dafio involuntario (Organizacién Mundial de la Salud, 2023), considerandolos como
eventos adversos y centinela evitables, que si fueran notificados se realizarian
intervenciones veraces que conllevaria a que el personal de salud aprenda de los
errores, lo que ayuda a aumentar las capacidades técnica, cognitiva e intelectuales de
los equipos que lidera, para que sean mas eficientes y eficaces al brindar sus servicios
al paciente y su familia (Universidad Rey Faisal Arabia Saudita; Universidad Benha,
Egipto, 2023).

En una investigacion realizada en Arabia Saudita, en el personal de enfermeria de
urgencias, con una muestra 387 enfermera de 5 hospitales sauditas, se aplicaron
encuestas validadas para medir el liderazgo toxico, estilo de conflictos y compromiso
organizacional. Se obtuvo como resultado que prevalece liderazgo toxico con
comportamiento autoritario en un 77%, narcisista en un 75% e impredecible en un 63%.
Se concluyé que, para evitar el liderazgo toxico, conflictos interpersonales y el
compromiso reducido de las enfermeras de urgencias, se deben formar lideres
especificos en el tema, implementar entornos que contrarresten impactos toéxicos,
mejorar la comunicacién, porque el liderazgo toxico es perjudicial, con peores
resultados clinicos, bienestar personal y atencién de calidad (Alsadaan & Algahtani,
2024).



En investigaciones en Centro América en referencia al liderazgo toxico y las afecciones
al personal de salud, se indic6é que el 10% del personal de salud han estado sometido
a situaciones estresantes. Como consecuencia, tuvieron alteracion del suefio y cuadros
de depresion, afectando el estado de salud psicolégica y emocional, poniendo en riesgo
la seguridad de los usuarios que acuden a los servicios de salud. Ademas, la
Organizacion Mundial de Salud (OMS) indic6 que mas de 300 millones de personas a
nivel mundial sufren de depresién relacionadas con situaciones internas o externas del
trabajo, siendo la principal causa de inasistencia laboral y discapacidad (Leén, Masias,
Mendoza, & Escobar, 2020).

En una investigacion multicéntrica realizada en Peru para verificar los factores
asociados al estrés laboral, se aplicé una encuesta a 2068 trabajadores de varias
empresas de 6 paises de Latino américa que fueron: Ecuador, Colombia, Venezuela,
Perl, Panama y Honduras. Se obtuvo que en Ecuador el nivel de estrés fue del 54%,
siendo el segundo pais después de Venezuela con el mayor porcentaje de los paises

en estudio (Mejia, y otros, 2019).

Con las investigaciones detalladas sobre liderazgo toxico se evidencia que existe un
profundo impacto en la salud emocional y psicoldgica del personal de salud, que afecta
negativamente la seguridad del paciente, existiendo evidencia de eventos adversos y

centinela evitables que son consecuencia de errores causados por el factor humano.
Efectos de un liderazgo téxico en el personal de la salud

El personal de salud, al estar expuestos al sufrimiento y la muerte de los pacientes,
extensas jornadas laborales, falta de medicamentos e insumos, poca recompensas u
homenajes a los trabajadores, presion por parte de los lideres y familiares, liderazgos
toxicos, aumenta el estrés laboral que puede afectar fisica y psicolégicamente a los

profesionales (Ledn, Masias, Mendoza, & Escobar, 2020).

Un liderazgo toxico es muy perjudicial para las organizaciones porque afecta el
desenvolvimiento de los profesionales y trabajadores de salud. Por eso, es fundamental

que los funcionarios y altos directivos sepan reconocer el comportamiento de los lideres



toxicos para que realicen intervenciones rapidas y oportunas, evitando perjuicios al

paciente, personal y a la institucion.

Como consecuencia del liderazgo toxico se crea una pugna de poderes entre los fuertes
contra los débiles, lo que afecta a la economia de la organizacion por incumplimiento
de metas, ausentismo y rotacion frecuente del personal a los diferentes servicios.
Ademas, puede afectar a terceras personas estos pueden ser amigos, comparferos de

labores y familiares (Vera, 2017).
El personal que esta dirigido por un lider toxico puede presentar:

e Motivacion y compromiso: baja
e Productividad: Reducida

e Innovacion: Limitada

e Salud mental: Impacto negativo
e Clima laboral: Toxico

e Rotacion del personal: Alto

e Agotamiento: aumenta

El comportamiento, practicas y conducta de un lider juega un papel importante ya sea
debilitando o aumentando el estrés laboral de los empleados de los establecimientos
de salud, en especial cuando existe situaciones de presién a las que estan sometidos,
lo que conlleva a que se dirijan hacia los compafieros de trabajo de forma despectiva
y/lo arrogante. Este comportamiento depende mucho de la personalidad de los
directivos para que continte o frene estas conductas de maltrato a sus compafieros
de trabajo (Gonzalez, 2022).

La conducta del lider como predictores del bienestar.

En las organizaciones, el lider cumple un papel fundamental en la prestacién de
servicios seguros. Por eso, los nuevos lideres estan obligados a tomar decisiones
acertadas, promover unidades asistenciales confiables y trabajar para que el personal
operativo asuma la responsabilidad de proporcionar atencién sanitaria de calidad, con



mas eficiencia y eficacia que aumente la productividad y la satisfaccion de la poblacion
(Contreras & Ramirez, 2020).

Segun la base de notificados de eventos centinela de la Joint Commission, la
comunicacion, los problemas de liderazgo y los factores humanos son el origen de la
mayor cantidad de eventos reportados (Vitolo, 2021). Por eso, es importante que los
servicios de salud cuenten con lideres que apoyen el desenvolvimiento del personal
durante la atencion al paciente, proporcione seguridad en la ejecucién de los
procedimientos, asi como también incentiven a notificar los eventos adversos o
centinela. Posterior al andlisis e investigacion, se deben realizar planes de accién, con
los cuales se lograran cambios y el personal operativo aprende de los errores,

aumentando la cultura de seguridad del paciente.
Liderazgo en la seguridad del paciente

La Joint Commission ha asignado al liderazgo toxico como la causa del 50% de los
eventos centinela que ocasionan discapacidad o muerte de los pacientes en Estado
Unidos. De ahi la importante de analizar e investigar las acciones inseguras y los
factores que contribuyen a producir los errores y no sefialar al profesional involucrado

como culpable en los eventos adversos y centinela (Vitolo, 2021).

El liderazgo téxico, al afectar el desenvolvimiento del personal de salud en las
actividades laborales, las instituciones deben designar lideres que busquen el
beneficio de su equipo de trabajo y creen ambientes confortables para aumentar la
creatividad, dando como resultado personal de salud con actitud positiva y cumpliendo
con los objetivos organizacionales, que es ofertar servicios seguros, usuarios

satisfechos y el incremento del prestigio de las instituciones de salud.

Es importante el compromiso de los lideres para mantener una cultura de seguridad
del paciente, el cual debe trabajar, adquirir o mejorar cualidades como: saber
comunicarse, planificar, actuar y prevenir situaciones que puedan afectar al paciente

por la disminucién en la calidad de la atencion de los profesionales, asi mismo, el lider
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exitoso debe actuar bajo los principios de equidad y justicia frente a los problemas
detectados (Ruiz & Isabel, 2010).

Dentro de las caracteristicas de un lider eficaz se destaca (Figura 2).

Figura 2: Caracteristicas clave de los lideres eficaces

CARACTERISTICA DESCRIPCION
Comunicacion e Establecen objetivos y metas claras.
efectiva e Abiertos comentarios constructivos y criticas.

e Promueve el compafierismo y una cultura de trabajo en

., equipo.
Colaboracién quip

e Anima e Integra a los demas.

e Implementa estrategias laborales creativas para
Adaptabilidad optimizar la atencién y potenciar al maximo la eficiencia.
e Administra los recursos y se esfuerza por mejorar los

procesos.

e Se siente cOmodo y seguro al tomar decisiones.

o . . : : .
Experiencia Mantiene un pensamiento proactivo y la necesidad de

mejora de manera constante.

Recomendaciones para Abordar el Liderazgo Téxico

El ambiente laboral negativo creado por el liderazgo téxico puede obstaculizar la
comunicacioén efectivay el trabajo en equipo, lo que aumenta el riesgo de cometer errores

gue ocasionan eventos adversos o centinela en los pacientes.

Las instituciones deben promover una cultura organizacional positiva, inculcando valores
como la confianza, transparencia y respeto, para evitar que Sse propague

comportamientos toxicos. Esto ayudaria al crecimiento y rendimiento laboral de los
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trabajadores para asegurar la cultura de seguridad del paciente, que deberia ser parte

de los objetivos institucionales (Ruiz & Isabel, 2010).

Se sugiere realizar un analisis pormenorizado de cada institucién para identificar la causa

de la toxicidad de las organizaciones. Se recomienda implementar medidas que corrijan

ambientes o lideres tdxicos como son (Cantor, 2021) (Garcia, 2014):

Disefar en las instituciones estructura para evitar y prevenir comportamientos
toxicos del personal. Una de ellas seria poner al alcance de los empleados una
encuesta en linea en donde informe anénimamente este tipo de problemas.
Evaluar durante los procesos de eleccion al nuevo personal con tendencias
toxicas, con lo cual estaremos evitando contribuir con el triangulo toxico que esta
conformado por ambientes favorables, los seguidores susceptibles y lideres
toxicos (Padilla, Hogan, & Kaiser, 2007).

Elaborar protocolos internos para identificar comportamientos téxicos en
directivos y personal de salud; los protocolos deberén ser socializados con todo
el personal.

Brindar ayuda profesional al personal que manifieste comportamientos téxicos y
responsabilizar al personal de talento humano el seguimiento para evitar
recaidas.

Formacion de lideres mediante la implementacion de programas de capacitacion
en donde se contemple temas como: Resolucion de conflictos, comunicacion
asertiva, empatia y trabajo en equipo.

Realizar actividades que fomenten entornos laborales agradables en donde
predomine la transparencia, confianza y el respeto mutuo entre lideres y el
personal.

Realizar evaluaciones colectivas del clima y del estrés laboral para identificar
situaciones estresantes e intervenir efectivamente con propuestas claras.
Planificar campafias de concienciacién sobre el liderazgo téxico y las afecciones

al personal de salud, organizacion y seguridad del paciente.
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Estructuracion de los comités paritarios en los establecimientos de salud y
difusion de las funciones al personal de salud, para que sugieran a las
autoridades la implementacion de planes enfocados a mejorar los ambientes
laborales.

Aplicar medidas disciplinarias establecida en la normativa legal vigente cuando
se constate violencia psicologica y fisica a los funcionarios del establecimiento,
con lo que se estimulara a los servidores de salud a reportar casos de acoso.
Elaborar el diagnéstico institucional sobre el clima laboral para identificar

servicios con problemas e intervenir oportunamente.

Todas las estrategias implementadas se deben evaluar frecuentemente para

verificar el impacto de las mismas, durante el tiempo programado, ya sea a corto,

mediano o largo plazo. También se deberan realizar actividades de prevencion,

especialmente cuando se identifique riesgo de existir un ambiente laboral toxico

(Lagomarcino, Garrido, & Alvarez, 2023).

4. CONCLUSIONES

Los liderazgos toxicos son un peligro en las instituciones de salud porque
producen dafo psicoldgico al personal, lo que afecta el desenvolvimiento
profesional durante la atencion al paciente. Como consecuencia, pueden
desencadenarse eventos adversos o centinelas que producen dafio, discapacidad
0 muerte del paciente, problemas legales para los profesionales involucrados y
desprestigio de las instituciones.

La decision de designar lideres que hayan aprobado un programa de formacion
garantiza el buen trato entre el personal y el lider, crea ambientes confortables
libres de estrés laboral. Esto aumenta el compromiso de los trabajadores con la
institucion, lo que conlleva a cumplir con los objetivos organizacionales y el
aumento de la satisfaccion de los usuarios por la atencion brindada.

Implementar estrategia en los establecimientos de salud para eliminar lideres
toxicos, sus seguidores y los ambientes hostiles ayuda a destruir la triada del
liderazgo téxico. Ademas, se identifica al personal afectado para brindarle apoyo
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profesional, lo que aumenta la confianza de los trabajadores en reportar

comportamientos toxicos para que la institucién pueda intervenir.

RECOMENDACIONES

Identificar oportunamente comportamientos téxicos ayuda a enfrentar futuros
problemas que afectan al personal. Por eso se recomienda realizar evaluaciones
continuas del desempefio de los lideres y el personal operativo de los diferentes
servicios en busca de conductas toxicos, para realizar intervenciones efectivas
mediante la elaboracién de planes de accion.

Se recomienda que las instituciones de salud creen programas relacionados con
la formacién en lideres eficaces que apoyen a sus equipos de trabajo, estimulen
su participacion activa y creen una cultura de seguridad del paciente y un
ambiente laboral saludable y respetuoso.

Se recomienda socializar politicas existentes sobre acoso laboral y establecer
protocolos internos claros contra el acoso y la intimidacion, para romper el silencio
del personal de salud y reducir la propagacion de comportamientos toxicos.
También se deben crear herramientas para diagnéstico y tratamiento oportuno del

personal afectado.
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