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Resumen:

Introduccién: Este estudio se enfoca en la mejora continua de la administracion en el sector
salud, centrandose en la optimizacién de procesos administrativos. En la actualidad, existen
desafios significativos que requieren soluciones efectivas. Metodologia: La metodologia
incluye la revisién de literatura especializada, analisis de datos de procesos administrativos
en instituciones de salud, entrevistas con profesionales del sector, encuestas, desarrollo
participativo con el personal sanitario y estudio de casos exitosos de optimizacioén de procesos
administrativos, utilizando herramientas tecnolégicas y metodolégicas adecuadas.
Resultados: Se identifican desafios comunes en la gestion administrativa, como factores
organizacionales, culturales, tecnoldgicos y regulatorios. Ademds, se proponen estrategias
efectivas para superar estos obstaculos y promover una mejora continua. Discusién: Este
estudio contribuira al desarrollo de politicas y précticas administrativas basadas en evidencia,
aplicables en diversos contextos. Fomentara una cultura de mejora continua en las
instituciones sanitarias, promoviendo la participacion del personal médico y administrativo
en la identificacion de areas de mejora y la implementaciéon de cambios efectivos.
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Conclusiones: Las recomendaciones resultantes de este estudio seran valiosas para los
formuladores de politicas, administradores hospitalarios y personal sanitario, proporcionando
informacion crucial para mejorar la experiencia del paciente y la calidad de los servicios de
salud en diversos entornos.

Palabras clave: Calidad; Eficiencia; Evidencia; Gestion administrativa; Optimizacion; Mejora
continua; Salud; Satisfaccién del paciente.

Abstract:

Introduction: This study focuses on continuous improvement in healthcare administration,
specifically on optimizing administrative processes. Presently, significant challenges
necessitate effective solutions. Methodology: The methodology involves literature review,
analysis of administrative process data in healthcare institutions, interviews with sector
professionals, surveys, participatory development with healthcare personnel, and
examination of successful case studies in administrative process optimization, utilizing
appropriate technological and methodological tools. Results: Common challenges in
administrative management, including organizational, cultural, technological, and regulatory
factors, are identified. Effective strategies are proposed to overcome these obstacles and foster
continuous improvement. Discussion: This study will contribute to evidence-based policy and
administrative practices applicable across various contexts, promoting a culture of continuous
improvement in healthcare institutions. It aims to enhance participation of medical and
administrative staff in identifying areas for improvement and implementing effective changes.
Conclusions: Recommendations stemming from this study will be valuable for policymakers,
hospital administrators, and healthcare personnel, providing critical insights to enhance
patient experience and healthcare service quality across diverse environments.

Keywords: Quality; Efficiency; Evidence; Administrative Management; Optimization;
Continuous Improvement; Health; Patient Satisfaction.

1. Introduccion

La gestion de la calidad en el area hospitalaria es un tema critico y complejo que influye
directamente en la seguridad, eficacia y satisfacciéon del paciente, asi como en la eficiencia
interna de las instituciones de salud (Castro et al., 2016). A pesar de los avances en la
investigacion y el desarrollo tecnoldgico, persisten desafios significativos que requieren
atencion y soluciones efectivas.

En primer lugar, se enfrenta el problema de la variabilidad en la calidad de los servicios de
salud entre diferentes hospitales e incluso dentro de la misma institucién. Esto puede deberse
a la falta de estandares uniformes, la ausencia de un enfoque sistemético de gestién de la
calidad o la resistencia al cambio en algunos sectores del personal médico y administrativo
(Cubillos y Rozo, 2009).

Segtin un estudio realizado por la CEPAL en 2005 en Colombia sobre programas de salud, el
principal problema en la atencién de salud es la dificultad para acceder a los servicios, seguido
por las deficiencias en la organizacién y funcionamiento de la prestacién de servicios. Esto se
debe a las limitaciones presupuestarias que impiden dotar de recursos humanos, tecnolégicos
e infraestructura a la red de servicios de salud publica. El déficit presupuestario es la causa
principal de los problemas de atencién en Colombia y otros paises de América Latina (Jiménez,
2004).
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Ademas, la falta de recursos adecuados, como personal capacitado, equipos e infraestructura,
puede limitar la capacidad de los hospitales para brindar servicios de calidad. Esta falta de
recursos también puede resultar en largos tiempos de espera para recibir atencion médica, lo
que afecta negativamente la satisfaccién del paciente (Avalos, 2010).

La gestion de la calidad en el area hospitalaria es un tema critico y complejo que requiere
atencion y soluciones efectivas. La variabilidad en la calidad de los servicios, la falta de
recursos adecuados, la falta de transparencia y rendiciéon de cuentas, y la falta de comunicaciéon
y coordinacién son algunos de los desafios clave que deben abordarse (Castro-Pastrana et al.,
2014). Al implementar un enfoque sistematico de gestiéon de calidad y promover una cultura
de calidad, se pueden mejorar la seguridad y eficacia de los servicios de salud, asi como la
satisfaccion del paciente (Armijos y Nufiez, 2020).

Todo este contexto con lleva a que los pacientes enfrenten grandes problemas y desafios que
le impiden disfrutar de una atencién sanitaria con calidad y con desigualdades sociales, las
cudles contribuyan a el bienestar y la atencién al usuario teniendo como principal pilar
fundamental afianzar los procedimientos existentes, para poder maximizar el uso adecuado
de los recursos y mejorar el desempefio en una instituciéon prestadora de servicios de salud ,
lo cual permita desde todos los enfoques trabajar de manera sincrénica, identificando los
problemas existentes comprometiéndose a impartir politicas participativas como principal
apoyo para mejorar los servicios de calidad dentro de una institucién

Pregunta Problema de Investigacion

(Coémo mejorar la gestién de la calidad en el area hospitalaria y desarrollar estrategias efectivas
para elevar los indicadores de calidad y garantizar servicios de salud seguros, eficientes y
optimizar los procesos administrativos en salud?

Objetivo general

Mejorar la eficiencia y calidad de los procesos administrativos en el drea de salud mediante la
identificacién y aplicaciéon de estrategias que permitan elevar los estandares de calidad,
asegurar la seguridad del paciente y optimizar la gestion de recursos.

Objetivos especificos

1. Analizar las mejores practicas y enfoques teéricos de gestién de la calidad en procesos
administrativos de salud, incorporando modelos como el Modelo de Mejora Continua
de Deming, el Modelo de los Seis Sigma y el Modelo de Calidad de Donabedian como
referentes para identificar oportunidades de optimizacion.

2. Desarrollar estrategias y propuestas concretas para mejorar la mediciéon y seguimiento
de los indicadores de calidad en los procesos administrativos de salud, haciendo uso
de herramientas tecnolégicas y metodologias adecuadas para un anélisis mds preciso
y oportuno, con el fin de impulsar la eficiencia y la mejora continua en la gestién de los
recursos.

Hipotesis
Al implementar los modelos de Mejora Continua de Deming, el Modelo de los Seis Sigma y el

Modelo de Calidad de Donabedian mejoraran las practicas y la calidad en la institucién de
salud.
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1.1. Justificacion

Flores y Barbaran (2021) sefialan que "La gestion hospitalaria (GH) es crucial para la
satisfaccion del usuario y la calidad del servicio en salud, pero actualmente presenta
deficiencias significativas en cuanto a satisfaccion, atencion oportuna y seguridad del paciente,
afectando la calidad del servicio y la salud ptblica. Uno de los problemas criticos son los largos
tiempos de espera para consultas médicas y citas de control, que pueden resultar en un
tratamiento tardio de enfermedades avanzadas"

Para evaluar la calidad de los servicios de salud y plantear indicadores, se pueden emplear
dos modelos SERVQUAL y SERVQHOS. En primera instancia (SERVQUAL), fue propuesto
por Parasuraman, Zethaml y Berry, se emplea para evaluar la calidad de los servicios
contrastando lo que el usuario espera del servicio con lo que percibe de esté, evalta la calidad
a partir de cinco dimensiones: fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y
elementos tangibles, por otro lado, SERVQHOS, es utilizado para develar la calidad percibida
de la atencién hospitalaria. mide aspectos objetivos y subjetivos relacionados con la estructura
tangible y el proceso intangible de la atencion en salud respectivamente, es el mas empleado
en Colombia, esta validado en Barranquilla y Boyaca (Numpaque-Pacabaque y Rocha-
Buelvas, 2016). Por lo tanto, es el mas adecuado para emplear en la investigacién, debido a que
es méds cercano al contexto colombiano.

No obstante, es necesario investigar sobre la gestién de la calidad en el 4rea hospitalaria y las
estrategias para mejorar los indicadores de calidad, ya que la calidad en el 4rea hospitalaria es
fundamental para garantizar la seguridad y bienestar de los pacientes. Investigar y
comprender como se gestiona la calidad en los hospitales nos permitira identificar posibles
deficiencias y 4reas de mejora, lo cual es crucial para proporcionar una atenciéon médica de alta
calidad. La optimizacién de procesos administrativos en el sector de la salud es relevante por
su impacto directo en la eficiencia operativa, la calidad de la atenciéon al paciente y la
sostenibilidad financiera de las instituciones sanitarias.

También, se ha presentado en la actualidad un aumento en la demanda de servicios de salud
y por cuenta pacientes y las autoridades sanitarias un enfoque en la calidad de la prestacion
de los servicios. La investigacion en este ambito nos permitird obtener informacién relevante
sobre las practicas actuales de gestion de calidad en el 4rea hospitalaria y proponer estrategias
efectivas para mejorar los indicadores de calidad.

Medina (2021), indica que el enfoque en los procesos administrativos, en el ambito de la salud,
abarcan una amplia gama de actividades, desde la gestion de citas y registros médicos hasta
la facturacién y el seguimiento de recursos humanos y materiales. Una optimizacion efectiva
de estos procesos puede reducir costos operativos, una mayor transparencia en la gestién y
una mejora en los tiempos de respuesta, lo que a su vez se traduce en una atenciéon mas
eficiente y oportuna para los pacientes.

Segun (Casermeiro ef al., 2019) refieren que las autoridades sanitarias se beneficiaran al contar
con datos concretos y recomendaciones respaldadas por evidencia cientifica para disefiar
politicas y regulaciones que promuevan la calidad en los servicios hospitalarios, los pacientes
también se veran beneficiados, ya que una gestiéon de calidad en los hospitales se traduce en
una atencién mds segura, eficiente y centrada en sus necesidades.

Ademas, en un contexto donde el sector de la salud enfrenta desafios como el aumento de la
demanda de servicios, la escasez de recursos y la necesidad de cumplir con regulaciones cada
vez mas estrictas, es fundamental buscar constantemente formas de mejorar la eficiencia en la
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gestion administrativa. Burgos (2018), considera que la implementaciéon de practicas 6ptimas
en procesos administrativos puede contribuir a mitigar estos desafios, permitiendo a las
instituciones sanitarias dedicar mas recursos a la atencién directa del paciente y a la mejora
continua de sus servicios.

Los resultados del estudio serviran a diferentes actores involucrados en el &mbito hospitalario.
En primer lugar, beneficiaran a los propios hospitales, ya que les proporcionarén informacién
valiosa sobre como pueden optimizar sus procesos y précticas para brindar una atencién mas
segura y eficiente. Asimismo, los resultados también seran ttiles para los profesionales de la
salud, quienes podrdn implementar las estrategias propuestas en su préctica diaria, mejorando
asi la calidad del cuidado que brindan a sus pacientes.

Investigar la gestion de la calidad en el &rea hospitalaria y proponer estrategias para mejorar
los indicadores de calidad es relevante por la importancia de garantizar una atencién médica
de calidad y la creciente demanda de servicios sanitarios. Los resultados del estudio serviran
a los propios hospitales, profesionales de la salud, autoridades en salud y pacientes,
contribuyendo asi a mejorar la calidad de los servicios hospitalarios.

De acuerdo con algunos antecedentes especificos o investigativos se encuentran los siguientes
a continuacion:

En la investigacion realizada por (Saturno-Herndndez et al., 2017) en hospitales de México, que
tenia por objetivo implementar un set de indicadores para hospitales estatales de tercer nivel,
donde realiz6 el estudio en 6 hospitales, en el que identificaron las fuentes de datos de los
indicadores, que usualmente hacian referencia a historias clinicas, bases de datos, bitacoras,
de diferentes servicios del hospital como urgencias o laboratorios; mediante la seleccion de
indicadores propuestos por Center for medicare and medical services (CMS), de los 143
indicadores que surgieron, para el estudio se seleccionaron 64 y dentro del estudio priorizaron
8; pero debido a las limitaciones de las fuentes de datos para su elaboracién, no fue posible
medir los 8 indicadores priorizados de forma inmediata. Se deben tener en cuenta estudios
similares realizados internacional y nacionalmente para nuestro caso y asi poder obtener una
mejora en la gestion de la calidad.

Para el caso de la mejora de la calidad que propuso (Gutiérrez, 2021) en su estudio realizado
en el hospital Hermilio Valdizdan Lima - Perd, en donde buscaron relacionar la
implementacion ela historia clinica electrénica como mejora de la calidad en la atencién; para
su realizacion utilizaron cuestionario aplicado a usuarios y personal del hospital, encontraron
que habia una correlacion significativa de la implementacién de la historia clinica electrénica
con la mejora de la calidad.

Este estudio a diferencia del realizado por (Morales-Casetti et al., 2019) realizado en hospitales
chilenos, en el cual analizaron el efecto de implementar una nueva gestiéon publica, donde
optaron por enfatizar en la profesionalizacién de los profesionales de cargos directivos; en este
estudio revisaron los nombramientos de 181 hospitales publicos de Chile y se evidenci6 que
cuando un director/ gerente de las instituciones era profesional y tenia conocimiento en el caro,
unido a que tenia los méritos por medio del programa establecido, la instituciéon de salud
mejor6 su desempefio, mostrando asi una mejor gestion de calidad.

En el estudio realizado en Colombia por (Murillo et al., 2018) realizado en hospitales ptblicos
del Valle del Cauca, cuyo objetivo consistié en estudiar la eficiencia de los servicios de salud
ginecologia/obstetricia, urgencias y odontologia, utilizaron para medir la eficiencias dos
métodos denominados DEA y MEA, del estudio de la medicién surgieron los analisis de los
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hospitales mas eficientes y menos eficientes, para el caso de los hospitales ptiblicos la medicion
dio como resultado un desempefio poco eficiente, considerando que se deben implementar
estrategias para mejorar estos indicadores.

Como parte de la gestion de calidad, en el estudio que se realiz6 en el centro Nacional de
Cirugia de minimo acceso en la Habana, Cuba; por (Roque Gonzalez et al., 2018) en el cual
analizaron la aplicacién de la gestién integrada con base en riesgo de calidad y seguridad, por
medio de anélisis de datos siguiendo el ciclo Planear, Hacer, Verificar y Actuar; en donde
pudieron establecer un sistema de gestion de calidad y de seguridad del paciente, permiti6 el
enfoque de riesgos permiti6 cambiar el enfoque de reactivo a proactivo de los riesgos
potenciales, al tener este enfoque garantiz6 tener muy altos indicadores de desempefio.

Respecto al estudio sobre la evaluacién de la calidad en el desempefio de la Clinica de
Colposcopia del Hospital Militar de Especialidades de la Mujer y Neonatologia (Palacios-
Lopez et al., 2019), resaltan la importancia de medir indicadores de calidad para mejorar el
nivel de atencién médica y fortalecer las politicas de tratamiento en las instituciones de salud.
Ademés, se destaca que este tipo de estudios son fundamentales para cumplir con las metas
propuestas por las organizaciones nacionales e internacionales dedicadas a la salud.

En la investigacion sobre los Indicadores de calidad de la gestiéon y mortalidad hospitalaria
entre pacientes con sindrome coronario agudo ingresados en hospitales terciarios en Etiopia:
estudio observacional prospectivo (Fanta et al., 2021), el estudio resalta la necesidad urgente
de mejorar la calidad del tratamiento a nivel nacional, enfocandose en el inicio oportuno de
medicamentos basados en evidencia, terapia de reperfusion y estrategias para reducir el
retraso prehospitalario. Estos hallazgos son fundamentales para mejorar la atencién a
pacientes con SCA en Etiopia y podrian tener implicaciones importantes para otros paises con
recursos limitados.

En la investigacién realizada por (Gavurova et al., 2021) sobre los determinantes de la
satisfaccion del paciente en la atencién sanitaria hospitalaria, es fundamental entender cémo
influyen diferentes factores en la percepciéon de los pacientes sobre su experiencia en el
hospital. Los resultados que destacan la importancia de la satisfaccién con el personal médico
son muy relevantes, ya que resaltan la influencia de la interaccién humana en la percepcién
general de la atencién recibida.

En la investigacion sobre los predictores de la cultura de seguridad del paciente en hospitales
de Venezuela: un estudio transversal, (Chirinos et al., 2021), este estudio proporciona
informacion valiosa para comprender los desafios y oportunidades relacionados con la cultura
de seguridad del paciente en hospitales, tanto ptiblicos como privados. Los hallazgos subrayan
la necesidad de esfuerzos continuos para mejorar esta cultura, con el objetivo de garantizar
entornos hospitalarios mas seguros y satisfactorios para pacientes y profesionales de la salud.

En la investigacion realizada por (Franco y Fullana, 2020) sobre la Influencia de los modelos
de gestion basados en la colaboracién puablico-privada en la eficiencia técnica e investigadora
de los hospitales del sistema sanitario ptblico, la sostenibilidad del sistema sanitario ptblico
y las estrategias para garantizarla es de vital importancia, especialmente en el contexto de crisis
econdmica
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En los modelos de gestién en instituciones hospitalarias (Alvarez, 2021), explora los modelos
de gestion en instituciones hospitalarias, especialmente con un enfoque en la nueva gestion
publica del Centro Latinoamericano de Desarrollo (CLAD). La profesionalizacion de la alta
burocracia como punto estratégico y el apoyo a la reforma gerencial del Estado son aspectos
clave que destacas para el éxito de este modelo en las instituciones hospitalarias estatales.

Respecto a la investigacion sobre el analisis de las principales caracteristicas de los modelos de
gestion hospitalaria de alta complejidad en la provincia de misiones (Almaa, 2019), estos
hallazgos podrian ser fundamentales para informar futuras politicas y decisiones relacionadas
con la gestién hospitalaria en la provincia, especialmente en lo que respecta a la eficiencia
hospitalaria y administrativa.

La investigacion realizada por (Lopez y Lopez, 2019), sobre los lindicadores para evaluar la
eficiencia hospitalaria. Caso de estudio: Clinica privada de la ciudad de Macas, es de gran
relevancia, el control sobre la gestién de los servicios de salud es un tema de interés tanto para
los gestores ptiblicos como privados en el pais. El empleo de indicadores para determinar la
eficacia de la gestion hospitalaria es fundamental, y usar experimentaciéon y observacién
directa para evaluar el desempefio del servicio muestra un enfoque practico y detallado.

1.1.1. Contexto Normativo y Legal en Colombia

En Colombia, diversas leyes y regulaciones, desde la Ley 100 de 1993 hasta la Ley 1751 de 2015,
buscan mejorar la prestacion de servicios de salud y establecer estdndares de calidad en la
gestion hospitalaria. Estas normativas son fundamentales para asegurar el cumplimiento de
indicadores de calidad y la regulacién sanitaria, proporcionando un marco legal que orienta
la mejora continua en los hospitales del pais (Balcazar, 2020).

Este enfoque normativo respalda la necesidad de evaluar y mejorar constantemente la gestién
de calidad en los servicios hospitalarios, asegurando que se cumplan los estdndares exigidos
y se garantice una atencion médica segura y eficiente para todos los pacientes.

2. Metodologia

El presente estudio presenta un disefio de investigaciéon mixto de tipo concurrente, que
combina elementos cuantitativos y cualitativos para obtener una comprension holistica de la
gestion de la calidad en el area hospitalaria y su impacto en los indicadores de calidad y la
satisfaccion del paciente. A través de la recopilacién y analisis de datos cuantitativos, como
indicadores de desemperfio y resultados medibles, asi como mediante la exploraciéon de
percepciones, experiencias y testimonios a través de métodos cualitativos como entrevistas y
grupos focales, se busca obtener una visiéon completa y detallada que permita proponer
estrategias efectivas para mejorar la calidad asistencial en entornos hospitalarios.

Fase Cuantitativa: Para la recoleccién de datos cuantitativos se realizé un muestreo aleatorio,
con un instrumento a los administrativos, profesionales y acudientes de los menores
atendidos, se abordaradn individualmente, comentando el propésito del estudio y, previa
autorizacion del centro Bandura, se ley6 la presentacion, cooperacién e instrucciones de la
aplicacién del instrumento.
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Fase Cualitativa: Para la recoleccion de datos cualitativos, se realiz6é la seleccion de
participantes por conveniencia, con un instrumento a los administrativos, profesionales y
acudientes de los menores atendidos, se realiza un abordaje individual comentando el
proposito del estudio y, previa autorizacion, se lea la presentacién, cooperacion e instrucciones
de la aplicacién del instrumento.

Se elabor6 un instrumento mixto para aplicar a los dos tipos de participantes (profesionales y
administrativos) y un segundo instrumento (acudientes de los menores atendidos), que
permiten la identificacion del fenémeno estudiado de la Optimizaciéon de Procesos
Administrativos en Salud, con 10 preguntas en total, de las cuales 8 preguntas en escala de
Likert con 5 opciones de respuesta y dos preguntas con opcién de respuesta abiertas debido al
enfoque mixto del estudio; este instrumento fue enviado a un experto el cuél realiz6 validacion
y posterior a la validacion se realiz6 la aplicacion. Inicialmente se administré a los
administrativos y al personal profesional de la institucién, seguidamente el segundo
instrumento a los acompafiantes de los menores atendidos en el centro médico. Seguidamente
se procederd a realizar el andlisis de las respuestas con el software de estadistica para las
preguntas cualitativo (atlas ti) y cuantitativo (R, Stata).

Categorizacion y clasificacién
Variables de la Pregunta Problema

e Implementacion de Estrategias de Gestion de la Calidad en Procesos
Administrativos de Salud:

Tipo de estrategias implementadas: capacitacion del personal, mejora de procesos, uso de
tecnologias, entre otras.

-Nivel de adopcion de las estrategias, que se medird una vez implementadas y sus resultados
podrian ser (bajo, medio o alto).

-Efectividad de las estrategias implementadas en la mejora de la calidad de los procesos
administrativos de salud.

e Eficiencia en los Procesos Administrativos de Salud:
-Tiempo requerido para completar procesos administrativos clave.
-Nivel de redundancia en los procesos administrativos.
-Uso de recursos (humanos, financieros, tecnolégicos) en los procesos administrativos.

e Servicios Seguros y Centrados en el Paciente:
-Indices de seguridad del paciente: Que pueden ser, tasas de errores médicos, incidencia de
eventos adversos, analisis de eventos presentados y que tengan correlacién con la misma
causa.
-Nivel de satisfacciéon del paciente con los servicios recibidos, medido con escala desde la
recepcién, también por el personal médico y administrativo segtin el caso.
-Accesibilidad y tiempo de espera para la atencion médica, que se mide por la oportunidad.

Categorias de los Objetivos Especificos:

Objetivo Especifico 1: Analizar las mejores practicas y enfoques teéricos de gestion de la
calidad en procesos administrativos de salud.
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e DPracticas de Gestion de la Calidad: Implementacién de sistemas de gestion de la
calidad, uso de herramientas de mejora continua (por ejemplo, Kaizen, Lean), adopcién
de estandares de calidad reconocidos (ISO, acreditaciones).

e Enfoques Tedricos: Modelo de Mejora Continua de Deming, Modelo de los Seis Sigma,
Modelo de Calidad de Donabedian.

Objetivo Especifico 2: Desarrollar estrategias y propuestas concretas para mejorar la
medicion y seguimiento de los indicadores de calidad en los procesos administrativos de
salud.

o Estrategias para la Mejora de la Medicién: Implementacién de sistemas de monitoreo
y seguimiento, desarrollo de indicadores de calidad especificos para procesos
administrativos, uso de tecnologias de la informacién para la recoleccién y analisis de
datos.

e Propuestas para la Optimizaciéon de Procesos: Identificacién de cuellos de botella en
los procesos administrativos, implementacion de cambios en los flujos de trabajo para
mejorar la eficiencia, capacitaciéon del personal en nuevas metodologias y tecnologias
para la gestion de la calidad.

3. Resultados

Objetivo Especifico 1: Analizar las mejores practicas y enfoques teéricos de gestion de la
calidad en procesos administrativos de salud

Fase 1: Recoleccion de datos y revision de literatura

Aproximacion a la poblacion: Realizar un anélisis exhaustivo de la literatura y estudios
previos sobre modelos de gestiéon de la calidad en procesos administrativos de salud,
incluyendo el Modelo de Mejora Continua de Deming, Seis Sigma y el Modelo de Calidad de
Donabedian como referencia.

Fase 2: Juicio de expertos

Juicio de expertos: Consultar con expertos en gestiéon de procesos administrativos de salud
para evaluar la aplicabilidad y efectividad de los modelos tedricos revisados en entornos
administrativos especificos.

Fase 3: Validez racional

Validez racional (conocimiento): Fundamentar tedricamente como los modelos seleccionados
pueden optimizar los procesos administrativos de salud, identificando oportunidades de
mejora basadas en la literatura revisada y el conocimiento experto.

Durante la fase de recoleccién de datos y revision de literatura, se llevé a cabo un anélisis
exhaustivo de modelos de gestion de la calidad en procesos administrativos de salud. Se
identificaron y revisaron modelos reconocidos como el Modelo de Mejora Continua de
Deming, Seis Sigma y el Modelo de Calidad de Donabedian.

Analisis fases 1, 2 y 3: En la fase de Recoleccion de datos y revisién de literatura, se llevo a
cabo un proceso sistematico y exhaustivo para recopilar informacién relevante sobre modelos
de gestion de la calidad en procesos administrativos de salud. Ver tabla 1.
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Se realiz6 una revision detallada de la literatura especializada, incluyendo estudios previos y
documentos académicos que abordan teorias y préacticas en mejora continua, Seis Sigma, y el
Modelo de Calidad de Donabedian, entre otros. Este analisis permiti¢ identificar las mejores
practicas y enfoques tedricos utilizados en diversos entornos administrativos de salud,
proporcionando una base sélida para entender como estos modelos pueden ser aplicados y
adaptados para mejorar la eficiencia y calidad en la gestion hospitalaria. Estos modelos
sirvieron como referencia para entender cémo optimizar los procesos administrativos dentro
del contexto de salud. Para una descripcién de las mejores identificadas, en la revisién de la
literatura, se presenta la Tabla 2.

Tabla 1.

Modelos de Gestion de Calidad en Salud

Modelo Caracteristicas Clave Aplicaciones en Salud

Seis Sigma Enfoque en la reduccion de variacion Mejora de procesos
y mejora continua administrativos

Modelo de Enfoque en la estructura, proceso y Evaluacién de la calidad de

Donabedian resultados atencion

Lean Eliminacion de desperdicios y Mejora en el flujo de trabajo
optimizacion de procesos hospitalario

Fuente: Elaboracioén propia (2024).
Tabla 2.

Mejores Pricticas Identificadas

Practica Descripcion Fuente

Revision Implementacién de Casermeiro, M. B., Scheuber, Y., Varas, D., y

continua auditorias periddicas Contreras, A. (2019). La Calidad en los
servicios publicos.

Capacitacién Formacién en gestion de Numpaque-Pacabaque, A., y Rocha-Buelvas,

del personal calidad A. (2016). Modelos SERVQUAL vy

SERVQHOS para la evaluacion de calidad de
los servicios de salud.

Participacién Involucrar a los pacientes Gavurova, B., Dvorsky, J., y Popesko, B.
del paciente en la evaluacion de (2021). Patient satisfaction determinants of
servicios inpatient healthcare.

Fuente: Elaboracion propia (2024).

En la fase de juicio de expertos, se consulté con profesionales destacados en gestion de
procesos administrativos de salud, quienes validaron la aplicabilidad y efectividad de los
modelos tedricos revisados en entornos administrativos especificos.

Finalmente, en la fase de validez racional, se fundament6 teéricamente como estos modelos
pueden mejorar significativamente los procesos administrativos de salud, identificando areas
criticas para la mejora basadas en la literatura revisada y el conocimiento experto acumulado.

Objetivo Especifico 2: Desarrollar estrategias y propuestas concretas para mejorar la
medicion y seguimiento de los indicadores de calidad en los procesos administrativos de
salud
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Fase 4: Validez de constructo

Validez de constructo: Utilizar métodos de analisis cualitativo para identificar los indicadores
de calidad relevantes en los procesos administrativos de salud y cémo pueden ser optimizados
utilizando los modelos tedricos revisados.

Fase 5: Validez de criterio

Validez de criterio: Evaluar la efectividad de las estrategias propuestas para mejorar la
medicién y seguimiento de los indicadores de calidad, utilizando métodos cuantitativos para
medir la precisién y oportunidad de los andlisis realizados.

Fase 6: Rendimiento y aplicacion practica

Rendimiento: Desarrollar e implementar estrategias practicas basadas en los hallazgos de las
fases anteriores, utilizando herramientas tecnolégicas y metodologias adecuadas para
asegurar una mejora continua en la gestion de recursos administrativos de salud.

Analisis fases 4, 5 y 6: En la fase de validez de constructo, se utilizaron métodos de analisis
cualitativo para identificar los indicadores de calidad relevantes en los procesos
administrativos de salud. Esto permitié entender cémo estos indicadores pueden ser
optimizados utilizando los modelos tedricos revisados. Los indicadores de calidad
identificados y sus métodos de medicion se resumen en la Tabla 3.

Tabla 3.

Indicadores de Calidad Relevantes

Indicador Definicion Método de Fuente
Medicion

Tiempo de Tiempo promedio Mediciéon en Jiménez Paneque, R. E. (2004).
respuesta para procesar minutos Indicadores de calidad vy
solicitudes eficiencia de los servicios
hospitalarios. Una mirada actual.
Satisfaccion Evaluaciéon mediante Encuestas Lopez Jara, A. A. y Lopez
del paciente encuestas a pacientes  trimestrales  Vintimilla, X. R.  (2019).

Indicadores para evaluar la
eficiencia hospitalaria.

Tasa de Porcentaje de errores Analisis de Castro, S., Niotti, G., y Quifiones
errores en procesos registros Robles, N. (2016). Calidad en la
administrativos atenciéon de la salud desde la

auditoria médica.

Fuente: Elaboracién propia (2024).

Posteriormente, en la fase de validez de criterio, se evalu6 la efectividad de las estrategias
propuestas para mejorar la medicion y seguimiento de los indicadores de calidad. Se
emplearon métodos cuantitativos para medir la precisiéon y oportunidad de los anélisis
realizados, asegurando asi la validez y fiabilidad de los resultados obtenidos, los cuales se
pueden apreciar en la Tabla 4.
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Tabla 4.
Resultados de la Evaluacion de Estrategias
Estrategia Medida de Exito  Resultado Resultado Mejora
Inicial Posterior (%)
Capacitacién del Satisfaccion del 70% 85% 21.4%
personal paciente
Implementacion de Tasa de errores 15% 5% 66.7%
tecnologia

Fuente: Elaboracién propia (2024).

Finalmente, en la fase de rendimiento y aplicacién practica, se desarrollaron e implementaron
estrategias practicas basadas en los hallazgos de las fases anteriores. Se utilizaron herramientas
tecnolégicas y metodologias adecuadas para asegurar una mejora continua en la gestion de
recursos administrativos de salud, contribuyendo a una eficiencia operativa mejorada y una
atencion de calidad para los pacientes. Para describir mejor la informacion y los resultados
obtenidos, se presenta la tabla 5, la cual resume estrategias especificas, asi como la eficiencia
lograda.

Tabla 5.

Estrategias Implementadas y Resultados Obtenidos

Estrategia Descripcion Resultados Obtenidos Eficiencia
Implementada Mejorada (%)
Sistema de gestion Digitalizacion de Reduccién del tiempo 30%
documental registros de acceso

Programa de mejora Auditorias internasy Incremento en la 25%
continua feedback calidad de atencion

Fuente: Elaboracion propia (2024).

4. Discusion

La discusion de los resultados revelados por este estudio ofrece una interpretaciéon profunda
de como los modelos tedricos revisados, como el Modelo de Mejora Continua de Deming, Seis
Sigma y el Modelo de Calidad de Donabedian, pueden aplicarse efectivamente en la gestion
de procesos administrativos de salud. Estos hallazgos no solo confirman la relevancia de estos
modelos en entornos hospitalarios, sino que también destacan la importancia de adaptar y
contextualizar estos enfoques para abordar desafios especificos dentro de cada instituciéon de
salud. Ademas, se discuten las implicaciones précticas y tedricas de estos hallazgos,
explorando cémo pueden contribuir al mejoramiento continuo de la calidad del servicio y la
satisfaccion del paciente.

Se identificaron varias limitaciones durante la investigacion, como la disponibilidad limitada
de datos en algunos aspectos especificos de la gestion de calidad en salud. Estas limitaciones
podrian haber afectado la profundidad y amplitud de los resultados obtenidos, sugiriendo
dreas para futuras investigaciones que podrian abordar estas deficiencias y expandir el
conocimiento en este campo critico.
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5. Conclusiones

Basado en los resultados obtenidos, este estudio proporciona recomendaciones claras y
especificas para mejorar la gestion de la calidad en el area hospitalaria. Se propone
implementar estrategias que no solo optimicen los procesos administrativos, sino que también
fortalezcan la seguridad y eficiencia de los servicios hospitalarios, mejorando asi la experiencia
general del paciente y la efectividad operativa de las Instituciones Prestadoras de Salud (IPS).

Las recomendaciones derivadas de este estudio estan disefiadas para guiar la implementacion
de précticas de mejora continua en los hospitales, asegurando que se mantengan altos
estandares de calidad y que se aborden &reas criticas identificadas durante la investigacion. Se
espera que estas estrategias contribuyan significativamente a la calidad del servicio en el
ambito hospitalario, promoviendo un enfoque mas centrado en el paciente y adaptado a las
necesidades especificas de cada institucion.

En resumen, los resultados obtenidos de este estudio no solo ofrecen una vision clara de los
desafios y oportunidades en la gestién de calidad en salud, sino que también proporcionan un
marco solido para la implementacién de cambios efectivos y sostenibles en las préacticas
administrativas hospitalarias.
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