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INTRODUCCION

Ante la actual coyuntura de salud publica que atraviesa la ciudad de Bogota, el pais y
el mundo, se ha visto comprometida la salud mental de los ciudadanos, dando como resultado
un aumento significativo en casos de ideacion e intento suicida y una exacerbacion relevante
en patologias psiquiétricas, lo que ha lleva a cuestionarse si el sistema de salud estd o0 no

preparado para atender la diversidad de casos emergentes.

Ya sea en establecimientos publicos o privados ha sido necesaria la implementacion
de servicios de psiquiatria, en donde se identifique y se le dé un manejo profesional y acertado
a los casos que llegan a dichos lugares, puesto que incluso muchas veces pacientes que se
atienden por diferentes comorbilidades, terminan teniendo crisis y episodios en los que es
necesaria la respuesta oportuna de un area de salud mental que pueda brindarle un manejo

profesional; en el que se conserve la seguridad del paciente y la de los demas.

El presente proyecto partird de un establecimiento privado en el cual no hay un
servicio de psiquiatria y no se tienen protocolos para casos de salud mental, al no existir un
area para ello, se presentan episodios en los que no se puede identificar, no se puede
reconocer y diagnosticar por falta de un profesional idoneo, asi mismo tampoco se puede dar
manejo farmacoldgico de ser necesaria una contencion y se termina exponiendo a los demas

funcionarios, otros pacientes y al paciente mismo.



Adicionalmente, se tuvieron en cuenta aspectos vistos durante la especializacion
Gerencia en Salud de los mddulos: Gerencia estratégica, Auditoria y control y, Desarrollo
organizacional, con el fin de hacer uso de herramientas y elementos que permitieran realizar
un analisis sobre la situacidn actual de la institucion e identificar las oportunidades de mejora

en el servicio de atencion a los pacientes.

El proyecto se realiza en una organizacion del sector de la salud el cual busca
como objetivo es proponer una iniciativa de acciones de implementacion de un servicio de
salud mental (servicios de psiquiatria) en una clinica de alta complejidad, a través de
elementos y herramientas gerenciales, que permite optimizar la calidad en la atencién
suministrada a sus pacientes; y ademas, con la puesta en marcha de esta iniciativa se pretende
disminuir la hospitalizacion de los servicios de urgencia, lo que a su vez, afectaria
positivamente los ingresos de la clinica, que aumentaran la eficiencia y efectividad en el

aprovechamiento de los recursos dispuestos por esta.

Sin embargo, para el desarrollo del proyecto se evidencian una serie de obstaculos
para su ejecucion donde el personal de la salud no cuenta con la formacion adecuada y deben
ser capacitados para brindar el servicio con la calidad requerida y a su vez, actualizar los
protocolos para el manejo adecuado de los pacientes. De igual forma, la clinica debe adecuar

un sitio que cuente con los requisitos de habilitacion para la implementacion del proyecto.



A lo largo de este documento se encontrara primero, una descripcion de la entidad
donde se desarrollo el proyecto, en este se indican los principales servicios que se atienden y
su forma de organizacion, posteriormente la presentacion del problema con estadisticas y
datos cientificos la importancia de la ejecucion del proyecto, para asi dar paso a la
formulacién del problema y el objetivo general de este, después encontraremos el marco
conceptual en el cual se nombra y describe a los principales conceptos de la investigacion, el
marco contextual donde se contextualiza a nivel de Colombia la problematica visualizada
para el estudio y terminamos con el marco legal en el cual se identifican las principales

normativas aplicables al proyecto.

Posteriormente se encontrara las evidencias de cada modulo de investigacion donde
en cada una de ellas se identificard un objetivo especifico, la aplicacién de instrumentos
gerenciales con su respectivo analisis, para por Gltimo encontrar recomendaciones y

conclusiones.

Finalmente, el abordar esta problematica permitid tener una vision holistica sobre la
organizacion a través de las herramientas brindadas en la especializacion, logrando a su vez
identificar las debilidades que se presentan desde la prestacion de servicios de salud en la
institucion y percibirlos como oportunidades de mejora generando asi mayores ingresos para

la organizacion.



JUSTIFICACION

La salud mental es un conjunto de significados de los que se puede deducir que es el
grado de bienestar en el que no incurre ninguna patologia, estrés o sintomatologia que genera
displacer, sin embargo en la actualidad se ha exacerbado los casos psiquiatricos y esto ha
Ilevado a que sea cada vez mas necesario el acompafiamiento de un profesional que pueda
diagnosticar y medicar oportunamente cada caso en el que un paciente pueda representar un
peligro para el mismo o los demas, es por ello que una unidad de salud mental establecida en
la clinica privada que serd la protagonista en el presente proyecto, jugara un papel
imprescindible no solo en el alcance que esta podra tener en cuanto a cobertura en salud al
interior del establecimiento, sino que también un grado mas alto de control de episodios

adversos con pacientes e incluso funcionarios.

Es evidente que una area de salud mental y/o psiquiatria seria un complemento
importante en los servicios que puede ofrecer una clinica, puesto que esto enriquece el
portafolio y por ende las capacidades de atencion integral a personas que requieren una
atencion del area de la salud; y esta seria una de las razones que llevarian a la construccion e
implementacién del area nombrada; sin embargo es necesario una estructuracion jerarquica,
un proceso por medio del cual haria parte del sistema de servicios y protocolos referentes al

campo.

De manera recurrente se evidencian casos de pacientes psiquiatricos que tienen

episodios psicoticos y presentan agitacion psicomotora, los funcionarios de la salud se han



visto vulnerados y han tenido que solicitar ayuda a personal de seguridad para poder realizar
contencion mecanica, lastimosamente en todos los casos no se encuentra un psiquiatra
disponible y el medicamento que se administra es en dosis bajas, por desconocimiento de su
manejo, por lo cual muchas veces no logran el efecto de sedacion esperado; en concordancia
se hace necesario un area de psiquiatria que pueda brindar el manejo ante estos casos
adversos, puesto que muchas veces al ingreso de un paciente no se le reconoce una patologia

psiquiatrica y cuando entra en crisis toma por sorpresa a personal de salud a cargo.

Los episodios de crisis de pacientes psiquiatricos también son parte de los factores de
estrés a los que se expone el personal de la salud y que aun ellos mismos estan expuestos de
tener sintomas que muestran un deterioro en su salud mental, siendo esto un determinante

mas en la necesidad de un area de salud mental.

Este proyecto ayudara como guia en la implementacion del area de salud mental y
permitird educar en cuanto a los procedimientos ante crisis como las que se han mencionado
anteriormente, servird también como guia para establecer dicha area en la clinica, puesto que
incluir un servicio tienen implicaciones de logistica en la atencion, permitiendo que se

puedan generar citas externas, atencion prioritaria y seguramente por urgencias también.

Se tiene conocimiento de casos especificos que se han ido presentando en la clinica,
casos de pacientes que son hospitalizados por diversas comorbilidades pero que a su vez

tienen antecedentes psiquiatricos y que cuando entran en crisis se manifiestan violentos y



psicoticos, puesto que tienen una disociacion de la realidad y no distinguen el dafio que
pueden causar en la mayoria de casos; es asi como el personal de la salud se siente en peligro

y muchas veces es atacado por este tipo de pacientes.

El establecimiento de un area de salud mental implica una gestion de procesos en los
que se ve implicado desde el primer actor que puede ser un servicio prehospitalario hasta un
direccionamiento a las diferentes instancias como se podria requerir en casos de cddigo

blanco o procedimientos médicos.

La realizacion de la propuesta se fundamenta en la necesidad detectada de garantizar
acceso a la salud mental, ya que no hay una inclusion y no se brinda una atencion integral a
los pacientes con enfermedades psiquiatricas, se ofrecen tratamientos erroneos por
desactualizacion de protocolos y no se cuenta con programas de educacion al personal

asistencial sobre el manejo de pacientes en crisis.

Este proyecto estad encaminado a mejorar la oportunidad en la atencién en el servicio
de salud mental de una clinica privada de la Ciudad de Bogota; en la prestacion de la atencién
se vera beneficiados tanto los pacientes con problemas psiquiatricos al brindar una atencion
eficaz, oportuna y de calidad, como la organizacion, ya que esta mejora dara un valor
afiadido, aumento de ingresos y disminucion de eventos adversos, remisiones innecesarias,

diagnosticos/tratamientos erroneos y demoras en la atencion que se perciben y son referidas.



Desde el punto académico, este proyecto, permite poner en practica el conocimiento
adquirido en la especializacion gerencia de la salud desde los diferentes modulos aplicados
en el presente trabajo de grado y poder dar una propuesta de mejora a la problematica
identificada en la organizacién objeto de estudio, mostrar oportunidad de optimizacién y

mejora que se podria impulsar desde la gerencia en base a trabajos como éste.

CARACTERIZACION DE LA ENTIDAD

Presentacion de la empresa



A. Nombre de la entidad:
Andnima - Debido a la sensibilidad y confidencialidad de la informacion, la
institucion en la cual se desarroll6 el proyecto no autorizo divulgar su nombre dado permisos

administrativos.

B. Representante legal:

Gloria Molina.

C. Introduccion de las actividades que realiza la empresa:

Es una organizacion privada de caracter general, de alto grado de complejidad, y
su prestacion de servicios esta enfocada en pacientes particulares nacionales e
internacionales, planes de empresas de medicina prepagada, pélizas de hospitalizacion,
planes complementarios en la Ciudad de Bogot4, caracterizada por los mas altos estandares
de calidad en los servicios de hospitalizacién, urgencias, materno fetal-neonatal, pediatria,

oncologia, cirugia, imagenes diagndsticas y terapia ECMO.

Por otra parte, la institucion cuenta con 59 afios de experiencia en el sector y al
servicio de los colombianos, buscando mantener una cultura de mejoramiento continuo,
excelencia en la experiencia de los pacientes y optimizacion de los procesos con el objetivo

de obtener los mejores resultados de bienestar para ellos.

En octubre de 2012, El Ministerio de Salud y Proteccion Social y la entidad

acreditadora ICONTEC, otorgaron el certificado de acreditacion en Salud a la institucion,



posteriormente el concejo de Bogoté le otorgd la orden al mérito José Acevedo y GOmez en

el grado de gran cruz por su aporte al distrito capital.

La organizacién ha logrado sobresalir por su capacidad de adaptacion para garantizar
la atencion oportuna de las necesidades de la poblacion, a favor del bienestar de los pacientes.
Como contribucion al pais la institucion dond dos clinicas nuevas, una ubicada en

Barranquilla con 134 camas y otra en la ciudad de Bogota con 148 camas hospitalarias.

Ademas, se debe mencionar el crecimiento tanto de infraestructura como talento
humano que ha tenido la organizacion en los Gltimos afios, actualmente tiene un area de
atencion de 29.000 metros cuadrados, 1.100 empleados tanto asistenciales como
administrativos y mas de 800 médicos adscritos, cuenta con 420 camas habilitadas y equipos
de ultima tecnologia y quir6fanos, sobresaliendo por garantizar la atencién oportuna de las

necesidades de la poblacion.

D. Historia:

La institucion se fundo6 en 1962 por un conjunto de médicos colombianos, liderados
por los doctores Camilo Casas Santofimio, Humberto Gémez Herrera y Rodulfo Camero. En
1988 se instalaron los primeros equipos de Tomografia Axial Computarizada y Resonancia
Magnética Nuclear que llegaron al pais. En 1992, recibié el Premio Nacional de Medicina al
introducir en Colombia la técnica de cirugia laparoscopica y formar a las primeras

generaciones de cirujanos laparoscépicos.



El 8 de junio de 1998, se inaugurd la nueva sede (Unidad Carrera 16), que marcé una
nueva era para la institucion. En el 2007, entrd a hacer parte del Grupo Banmédica de Chile,
cuando éste adquirié una participacion accionaria de la Clinica. En el 2009, se abrio el Centro

de Oncologia para el tratamiento de pacientes con cancer.

En octubre de 2018, se unié Van Chile y posteriormente UNITEDHEALTH GROUP

IMC, empresa estadounidense que actualmente ejerce el control indirecto de la sociedad.

E. Mision:
Ayudar a las personas a llevar vidas méas saludables y colaborar para que el sistema

de salud funcione mejor para todos.

E. Vision:
Ser reconocida como la compafiia méas confiable en Colombia por la excelencia y

calidad de sus servicios, sus productos y su solidez financiera.

F. Objetivos de la Institucién:

-Brindar una atencion en salud con los mas altos estandares de calidad y humanizacién.
-Ofrecer a las aseguradoras una propuesta diferencial: portafolio de servicios integral,

institucional, en red, y de mayor complejidad.



Descripcion de la cadena de valor

Principales proveedores:

228 permanentes y 263 no permanentes. Siendo las principales: Droguerias y
farmacias cruz verde, Johnson & Johnson de Colombia S.A., Smith & Nephew Colombia
S.A.S., medtronic Colombia S.A., productos Roche S.A., Merck Sharp y dohme Colombia
S.A.S., Arbott laboratories de Colombia S.A., 3M Colombia S.A, Pfizer S.A.S, Boston

scientific Colombia LTDA., Vitalis S.A.C.I.

Forma de produccion:

Ofertar servicio de salud a pacientes particulares nacionales e internacionales y planes
de empresas de medicina prepagada; en los servicios de hospitalizacion, urgencias adultos,
pediatricas y gineco obstetras, cirugia general, radiologia, angiografias- hemodinamica,
nutricion, neurofisiologia, farmacia, cardiologia y servicios especializados tales como
centro de oncologia, centro materno fetal, medicina nuclear — Pet Scan, Clinica de heridas,

trasplantes, Uci adulto, Uci neonatal, Uci pediatrica y terapia ECMO.



Mapa de procesos
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Gréfica No. 1: Mapa de procesos
Fuente: (Clinica, 2021).

El mapa de procesos de la organizacion donde se desarroll6 el proyecto esta
estructurado por una coordinacion idénea y enlazada de todos sus procesos, con una gestion

clinica integral para sus usuarios.

Esta representado por tres grupos en los que en cada uno se tienen diferentes
interdependencias de la organizacion, en la primera parte se encuentran los procesos
estratégicos en los que se encuentran gestion del recurso humano, gerencia general y gerencia
de calidad estos se encargan de macroprocesos de direccionamiento estratégico y gestion

financiera.

z
o
@
P
(@)
8]
(@8
=2
O
m
C
(72)
c
>
=
o)
w




En la segunda parte encontramos los procesos misionales, en estos se encuentran los
principales servicios que la institucion ofrece a los usuarios, estan agrupados de manera
racional y su macroproceso de gestion es la de apoyo diagndstico y terapéutico para el

paciente. Consulta externa, hospitalizacion etc.

Por Gltimo, encontramos los procesos de soportes y apoyo, como su nombre lo indica
busca por medio de diferentes gestiones apoyar para que la atencion sea integral y de calidad,
en este se evidencia el macroproceso de gestion administrativa donde se encuentra talento
humano, gestion comercial identificando el sistema de la informacidn, la gestion de sistemas

abarcando la tecnologia.

Todos los procesos coordinados armoénicamente tienen la finalidad de lograr la
satisfaccion del paciente y dar respuesta adecuada a las necesidades y expectativas de los

usuarios y sus familias.

Clientes:
Principales prepagadas que se atienden: Colsanitas, PAC de compensar, PAC de

famisanar, Colmédica, Coomeva, seguros Bolivar, Seguros internacionales, Axa Colpatria y

Péliza Sura.

Descripcion de areas o dependencias

Hospitalizacion:
El servicio de hospitalizacion cuenta con una capacidad de 150 camas de

hospitalizacién adulto divididas en 4 pisos con ala oriental y occidental en cada mismo. Cada



piso dispone de habitaciones personales, se cuenta con servicio de hoteleria y atencion de
alta calidad permitiendo una atencion integral y oportuna, tanto al paciente como a su

familiar.

El servicio de hospitalizacion Obstétrica cuenta con 40 camas distribuidas en dos
pisos con camas unipersonales, se cuenta con 5 de estas habitaciones disefiadas para el

nacimiento y adaptacion neonatal.

Por ultimo, en el servicio de hospitalizacion pediatrica cuenta con 50 camas
distribuidas en 3 pisos, con camas unipersonales y adecuadas con cunas, cama cunas para

todo el grupo etario pediatrico.

Unidades de cuidado intensivo

La unidad de cuidado intensivo adulto cuenta con 60 cubiculos en tres pisos uno
adecuado para pacientes COVID, otro para pacientes quirurgicos y el Gltimo para pacientes
de diferentes patologias, cuenta con equipos de ultima tecnologia como terapia ECMO y
talento humano idéneo que permite prestar un servicio de salud de alta complejidad y calidad

a los pacientes donde su estado sea critico.

La unidad pediatrica cuenta con 10 camas ubicadas en un piso, su objetivo es el
tratamiento de patologias criticas en poblacion pediatrica, contando con especialistas,

tecnologia y adecuacién idonea.



La unidad neonatal cuenta con 16 camas, divididas de esta forma 10 para unidad
intermedio y 6 de paciente critico, estd adaptada con incubadoras y lugares para las madres
donde pueden estar con su hijo en la recuperacion de este, su principal fin es el diagndstico

y tratamiento de los pacientes neonatos.

Salas de cirugia

Se cuenta con 14 salas de cirugia, dotadas para todas las especialidades de la medicina
moderna. Adicionalmente, tiene cuatro salas para la atencion de maternidad. La disposicion,
la organizacion y el equipamiento de los quirdfanos facilitan un 6ptimo funcionamiento y

proveen las maximas condiciones de seguridad para el paciente y el grupo médico.



PRESENTACION DEL PROBLEMA
En Colombia, la ley 1616 de 2003 define "la atencién integral en salud mental es la
concurrencia del talento humano, los recursos suficientes y pertinentes en salud para
responder a las necesidades de salud mental de la poblacion incluyendo la promocion,

prevencion, diagndstico precoz, tratamiento y rehabilitacion en salud”.

A pesar de la legislacion y la normativa tanto nacionales como internacionales de
garantizar a los pacientes los derechos a una atencion integral con calidad en el marco de

salud mental, no se esta abonando en muchos hospitales.

Segun la OMS “La atencion integral para la Salud mental en paises medianos y bajos
recursos usualmente es lenta y poco efectiva debido a varios factores, como el estigma hacia
la salud mental” como en el caso de esta organizacién ya que no hay inclusion de la atencién
en salud mental, porque no cuenta con un area de salud mental, no se garantiza un buen
abordaje de la urgencia por desconocimiento del manejo de paciente psiquitrico, a la fecha
existe una desactualizacion de protocolos para el tratamiento farmacoldgico, ausencia de
entrenamiento y educacion al personal de salud en cuanto a la contencién mecéanica en caso
de agitacion psicomotora y los recursos necesarios, demora en la respuesta de interconsultas
por parte del psiquiatra, un abordaje aislado sin articulacion alguna, retraso en el diagnostico
precoz, tratamiento oportuno y rehabilitacion, espera prolongada de remision a una unidad
mental aproximadamente de 4-5 dias y no se tiene en consideracion la posibilidad de la

coexistencia de trastornos psiquiatricos en las enfermedades organicas.



Segun la literatura, el equipo de Urgencia y Psiquiatria del Enlace, Departamento de
Psiquiatria Adultos, Clinica Las Condes (2017) refiere “Un numero significativo, alrededor

de un 5% de las consultas al Servicio de Urgencias (SU), son por causas psiquiatricas”

De la misma manera, la OMS refiere “En el mundo hay alrededor de mil millones de
personas que viven con un trastorno mental y cada 40 segundos en el mundo alguien muere
por suicidio” y para el caso de Colombia, segun la encuesta de Salud mental del Ministerio
de Salud y Proteccion Social, en el afio 2015 se encontrd que alrededor del 52,2% de los
jévenes encuestados presentaba entre uno y dos sintomas de ansiedad, asi como se
identificaba que, alrededor del 47,6% la poblacion de 60 afios y méas consideraba que su
estado de salud era bueno, mientras que el 23,8% de la poblacion encuestada perteneciente a

este grupo consideraba que su estado de salud era excelente.”

Es importante mencionar que las enfermedades de Salud mental adquirieron mayor
relevancia debido a la pandemia covid-19, a continuacion, se presentara las estadisticas
vitales- EEVV del DANE, donde se observa (Grafica 1) el aumento que se ha venido

presentando a partir del afio 2013:



Tasa de mortalidad por lesiones autoinfligidas por cada 100.000 habitantes
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Gréfica No. 2: Tasa de mortalidad por lesiones autoinfligidas por cada 100.000 habitantes
Fuente: (DANE, 2021).

Porcentaje de personas que reportan haberse sentido solo/a, estresado/a,

preocupado/a, o deprimido/a como consecuencia de la pandemia del COVID-19
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Gréafica No. 3: Porcentaje de personas que reportan haberse sentido solo/a, estresado/a,

preocupado/a, o deprimido/a como consecuencia de la pandemia del COVID-19

Fuente: (DANE, 2021)



Debido a la pandemia covid-19 se observa en la (Grafica No. 2) un aumento en el
porcentaje de los sintomas de preocupacion, estrés y depresion a raiz de la pandemia en el

periodo de tiempo de julio 2020 a junio 2021.

Las estadisticas a partir de los resultados de los indicadores por el DANE, fundamenta
que las enfermedades de Salud mental van en aumento por los efectos de la pandemia Covid-
19 como la crisis econdmica, psiquica y emocional; Por lo cual, es importante trabajar en

este tema trascendental como es la Salud mental.

En cuanto a los efectos de la pandemia, en la organizacion donde se realizé el
trabajo de grado se evidenci6é un aumento de la ocupacién de pacientes con crisis y
alteraciones psiquicas, dicha percepcion se obtuvo por medio de entrevistas que se le
realizo al personal que trabaja en la Clinica y el personal del area referencia quienes son los

encargados de realizar el trdmite de remision a una unidad mental.

De acuerdo a lo anterior, hay un impacto en el control de calidad ya que no se esta
garantizando una atencidn integral, ni accesibilidad y disponibilidad al paciente con trastorno
o discapacidad mental, es decir no hay oportunidad en la prestacion del servicio a este tipo
de personas que padecen limitaciones psiquicas o de comportamiento, que no le permiten
comprender el alcance de sus actos ya sea de manera transitoria o permanente que lo deja
completamente vulnerable y se beneficiaria con un abordaje completo y de calidad por parte

de la organizacion y equipo humano.



La inclusion de la Salud mental en hospitales generales “Se encuentra ampliamente
probado que el abordaje de la Salud mental dentro del ambito de atencidn en un hospital
general disminuye el riesgo de segregacion, cronificacion, abusos de integridad, lo cual
ocurre con mayor frecuencia en las instituciones monovalentes” (Guia abordaje de la Salud

mental en hospitales generales, 2018)

En la Organizacion la inclusion de la salud mental proyecta un enfoque integral de
las problemaéticas de salud mental, un mejor abordaje de urgencia que incluya aspectos de
cuidado para favorecer el bienestar mental y las condiciones, un servicio que abarque todo el
posible recorrido terapéutico-institucional, una atencion integral y digna que apunte a
disminuir y evitar el sufrimiento de las persona en crisis, la continuidad terapéutica del caso
y de la misma manera disminuir la ocurrencia de eventos adversos por desconocimiento del
manejo de paciente psiquiatrico, garantizar condiciones adecuadas para brindar la atencion
que incluya multiplicidad de variables que influyen sobre el bienestar psiquico y subjetivos
del paciente para garantizar el acceso, la cobertura efectiva y consiguientemente el ejercicio

del derecho a la Salud.

En el marco de control de calidad seria trascendental la gestion integrada para la Salud
mental de acuerdo a las politicas y lineamientos acorde a lo estipulado en la Ley 1616/2013
y el Plan Decenal de Salud Publica, se prestara una atencion con un alto nivel de calidad y
humanizada, lo cual implica la formacion en servicio, es decir, a los trabajadores se les

brindara capacitacion de todos los servicios en pro de la incorporacion de la unidad de salud



mental, promocion de préacticas interdisciplinarias y capacitacion permanente por medio de
guias, protocolos y lineamientos, reduciendo el riesgo de abusos a la integridad psicofisica —
abandono del paciente psiquiatrico y ofreciendo una atencion seria de calidad por parte de un
equipo interdisciplinario, con un servicio durante las 24 horas del dia, psicoterapia,
interconsultas con respuesta en menor tiempo de espera, evaluacion diagnostica situacional
e integral, plan terapéutico con participacion de los referentes vinculares, implementacion de
apoyos y acompafiamiento terapéutico que garantice una atencion sanitaria, social, integral y

humanizada.

Para lograr la mejora en la prestacion del servicio se pretende plantear posibles
estrategias que mitiguen las falencias, aumenten la eficiencia, eficacia y efectividad de la

atencion en el servicio de salud mental de la mencionada institucién de salud.

FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Qué acciones son necesarias para la implementacién de un servicio de Salud mental

(Psiquiatria) en una Clinica privada de alta complejidad?



OBJETIVO

OBJETIVO GENERAL

Establecer acciones necesarias para la implementacion de un servicio de salud mental
(Psiquiatria) en una clinica privada de alta complejidad, por medio de la aplicacion de
herramientas gerenciales que permitan mejorar la calidad en la atencién prestada a sus

pacientes.



MARCO REFERENCIAL

MARCO TEORICO

De conformidad con el Ministerio de Salud y Proteccion Social y en concordancia
con la Ley 1122 de 2007 la salud publica est4 constituida por “un conjunto de politicas que
buscan garantizar de manera integrada, la salud de la poblacion por medio de acciones
dirigidas tanto de manera individual como colectiva; dado que sus resultados constituyen
indicadores de condiciones de vida, bienestar y desarrollo” (Ley 122 de 2007), dichas
acciones se realizan conforme a las disposiciones establecidas por del Estado y la promocion
de la participacion responsable de todos los sectores de la comunidad; es por ello que la
Constitucién Politica de 1991 y la Ley Estatutaria 1751 de 2015; reconoce el derecho a la

salud; como fundamental, autbnomo e irrenunciable en lo individual y en lo colectivo.

En concordancia, surge la necesidad de garantizar de manera efectiva el acceso a la
salud a todos los ciudadanos del territorio nacional sin discriminacion alguna; segun la
Organizacion Panamericana de Salud “El acceso a la salud requiere la definicion e
implementacién de politicas y acciones con un enfoque multisectorial para abordar los
determinantes sociales de la salud y fomentar el compromiso de toda la sociedad para
promoverla”, (Salud, 2015)de ahi radica la importancia de la implementacion de servicios de

salud que respondan a la necesidades de los ciudadanos.



En la actualidad, uno de los factores con mayor impacto en la sociedad y frente a la
realidad ha sido la salud mental; la cual ha sido definida como “un estado dindmico que se
expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interaccion de manera tal que
permite a los sujetos individuales y colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos
y mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para establecer relaciones
significativas y para contribuir a la comunidad” (Salud M. d., 2014)de manera que, la forma
en la que nos relacionamos con los demas y el entorno es el resultado de las percepciones
que se tienen como individuo, en la que se incluyen factores como, pensamientos, emociones,
sentimientos y creencias que de manera continua se ven afectados e interrumpidos por

diversos causas externas.

Es por ello que el enfoque principal de este proyecto; es la habilitacién de un servicio
de salud mental en una clinica privada; por consiguiente, la referida habilitacion se encuentra
regulada en la Resolucion No. 3100 de 2019, la cual establece que el Sistema Unico de
Habilitacion es un conjunto de normas, requisitos y procedimientos a través de los cuales se
establece, registra, verifica y controla el cumplimiento de las condiciones de capacidad
tecnoldgica y cientifica, al igual que la suficiencia patrimonial y financiera y la capacidad
técnico administrativa, que se requieren para la entrada y permanencia en el mercado de

servicios en salud” (Resolucion 3100 , 2019)



Condiciones de habilitacion
Los prestadores de servicios de salud, para su entrada y permanencia en el Sistema
Unico de Habilitacion del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion de

Salud- SOGCS, deben cumplir las siguientes condiciones

a. Capacidad técnico-administrativa: Son los estandares basicos y de estructura que
deben cumplir los prestadores de servicios de salud para cada uno de los servicios
que prestan y que se consideran suficientes y necesarios para reducir los principales
riesgos que amenazan la vida o la salud de los usuarios, en el marco de la prestacion

del servicio.

b. Suficiencia patrimonial y financiera: Es el cumplimiento de las condiciones que
posibilitan la estabilidad financiera de las instituciones prestadoras del servicio de

salud en el mediano plazo.

c. Capacidad tecnologica y cientifica: Hace referencia al cumplimiento de los requisitos
legales exigidos por la normatividad vigente con respecto a su existencia y
representacion legal y el cumplimiento de los requisitos administrativos y financieros
que permitan demostrar que la entidad Prestadora de Salud cuenta con un sistema

contable para generar estados financieros conforme a las normas vigentes.



Autoevaluacion e inscripcion en el REPS — Pasos a seguir

1.

Inscripcion: El prestador de servicios de salud debe estar inscrito en el Registro
Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS), de conformidad a lo estipulado

en el Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud.

Autoevaluacion de las Condiciones de Habilitacion: Es el mecanismo de verificacion
de las condiciones de habilitacion establecidas, que se debe efectuar periédicamente

por parte del prestador de servicios de salud y el cumplimiento del REPS.

Requisitos para el tramite de inscripcion

Se realiza a través de la pagina web de la Secretaria de Salud departamental o distrital,

estableciendo la siguiente informacion

La sede o sedes donde va a funcionar.

El o los servicios a habilitar, la complejidad, la modalidad y la capacidad instalada de
acuerdo con los servicios definidos en el REPS.

Diligenciar el formulario de inscripcion en el REPS.

Diligenciar la declaracion de la autoevaluacion por cada uno de los servicios a ofertar.

Imprimir el formulario de inscripcion.

La radicacion del formulario de inscripcion y el documento de autoevaluacion del

cumplimiento de las condiciones de habilitacion se realizara ante la Secretaria de Salud.



Vigencia de la inscripcion en el REPS

La inscripcion inicial de cada prestador de servicios de salud en el REPS tendra una
vigencia de cuatro afios contados a partir de la fecha en que la secretaria de salud

departamental o distrital haya realizado la inscripcion del prestador.

La inscripcion inicial del prestador podra ser renovada por el término de un (1) afio siempre
y cuando haya realizado la autoevaluacion y esta sea declarada durante el cuarto afio de

inscripcion inicial y antes de su vencimiento.

Estandares de habilitacién servicios de salud

1.Talento humano:

Debe contar con permanencia continua de talento humano durante el tiempo que se

preste el servicio.

2.Infraestructura:

Son las condiciones minimas e indispensables de las areas y ambientes de una
edificacion y su mantenimiento, para la prestacion de los servicios de salud, con menor

riesgo.

3.Dotacién:



Son las condiciones minimas e indispensables que garantizan los equipos biomédicos

necesarios, asi como sus mantenimientos para la prestacion del servicio de salud.

4.Medicamentos, dispositivos médicos e insumos:

Son las condiciones indispensables de procesos que garantizan las condiciones de

almacenamiento, trazabilidad y seguimiento al uso de medicamentos, entre otros.

5.Procesos prioritarios:

Es la existencia obligatoria y socializacion de los principales procesos asistenciales

que condicionan directamente la prestacion con el menor riesgo posible.

6.Historia Clinica y Registros:

Son las condiciones minimas e indispensables que debe cumplir la historia clinica,

con el fin de garantizar la trazabilidad de la atencién en Salud.

7.Interdependencia:

Definicion de los servicios de salud y de apoyo para prestar de forma oportuna y

segura el servicio de Salud.



Enfermedades Mentales

Ansiedad: “Se trata de un proceso emocional que involucra reacciones corporales,
sensaciones y pensamientos. Es experimentado por todos los seres humanos y permite la
preparacion para asumir un evento demandante. La ansiedad patoldgica, por otro lado, se
refiere a la alteracion de este proceso de preparacion, siendo intenso y permanente en el

tiempo ante eventos que no necesariamente exigen esta respuesta” (Unisabana, 2018)

Depresion: “Sindrome que se caracteriza por un estado de &nimo deprimido la mayor
parte del dia, disminucién importante de interés o placer por actividades, pérdida importante
de peso (sin dieta), alteracion en patrones de suefio, agitacion o retraso psicomotor, fatiga o
pérdida de energia, sentimientos de inutilidad o culpa, alteracion en la capacidad para

concentrarse y pensamientos de muerte recurrentes” (Unisabana, 2018)

Enfermedad mental: Alteracién en la forma en la que se experimentan y/o expresan

las emociones, en la forma en la que se entiende o se piensa sobre si mismo, el mundo o los
otros, o sobre la forma en la que se interactla con otros; la cual produce un sufrimiento o

efecto negativo sobre la vida de la persona.



Trastornos psicoticos: “Enfermedad que se caracteriza por que la persona percibe o

interpreta el mundo de forma irreal usualmente sintiéndose perseguido o atacado; también

puede tener alteraciones sensoperceptivas como alucinaciones” (Unisabana, 2018).

Trastorno de ansiedad generalizada: “Trastorno mental de tipo ansioso en el cual

la persona presenta estados de ansiedad excesivos en relacion con multiples actividades del
diario vivir. Las preocupaciones de la persona pueden variar con frecuencia, pero la
percepcion de amenaza suele ser alta. La persona tiende a encontrarse en estados frecuentes
de tension por la dificultad o limitacion de tener mecanismos de relajacién, dificultando

algunas o varias areas de su vida” (Unisabana, 2018)

Las politicas publicas de salud mental constituyen una herramienta fundamental para
la calidad de vida, el bienestar y el desarrollo humano. La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) estimula a los paises miembros a desarrollar programas de salud mental y a
modernizar la legislacién y proteccion de los derechos humanos de las personas con
trastornos mentales y a sus familias. De acuerdo con la OMS las enfermedades mentales
tienen un impacto econdémico negativo, puesto que disminuyen el ingreso personal y limitan

el trabajo de los cuidadores, lo que puede afectar la economia de los paises.

En Colombia se han orientado politicas para vencer las brechas del diagndstico, el
tratamiento y transformar la realidad de los colombianos con trastornos mentales; sin

embargo, ocho afios después de promulgada la ley 1616 de 2013 la cual garantiza el pleno



derecho a la salud mental a la poblacion colombiana se sigue identificando la inequidad en

salud mental.

En Colombia, segun el Estudio Nacional de Salud Mental 2003, el 40,1 % de la
poblacién colombiana entre 18 y 65 afios ha sufrido o sufrird alguna vez en la vida un
trastorno mental. La Encuesta Nacional de Salud Mental publicada en 2015, reporta que 10
de cada 100 adultos de 18 a 44 afios y 12 de cada 100 adolescentes tiene alguin problema que

sugiere la presencia de una enfermedad mental.

Después de que se actualizé el plan obligatorio de salud con el ingreso de
medicamentos para los diagndsticos psiquiatricos, se constituyé en una nueva paradoja por
la escasez de los medicamentos en las farmacias y la demora para su autorizacion.
Adicionalmente, existen barreras de acceso a los servicios de salud mental, en parte
explicadas por la escasez de psiquiatras, la imposibilidad de acceder a terapias psicoldgicas
especificas (cognitiva comportamental, interpersonal, de pareja, de familia y grupal), debido

a que los profesionales con esta formacion no son contratados por las instituciones de salud.

El término de patologia mental esta abordado desde la antigliedad especificamente en
la medicina hipocrética, pero sin especificidad mental, era considerada una creacion artificial,
un mito y en consecuencia la psiquiatria como saber era un falso saber y una mistificacion;
por lo cual las personas con dicha patologia eran mortificadas, quemadas y objeto de burlas

y malos tratos.



“Hacia finales del siglo XIX se fue reconociendo como una patologia mental
semejante a la condicion humana en sus pasiones, emociones, reacciones y su tratamiento
era ser internados en hospitales por tiempo indefinido, a lo que se sumaba que debian soportar

tratos inhumanos” (Humberto Casarotti 2017)

Philippe Pinel médico, crea una obra que consiste en una “concepcion de las
enfermedades mentales e inicia su tratamiento moral y clasifico las enfermedades en cuatro
tipos: mania, melancolia simple, idiotez y demencia, explicando su origen por la herencia y
las influencias ambientales y por medio de su Nosografia filosofica aplicado a la medicina,

establecid los fundamentos del diagnostico psiquiatrico moderno™.

“Pinel demostrd que en el paciente alienado persisten trazas de razéon que permiten
restablecer en una especie de alianza terapéutica, el dialogo interrumpido por la locura, y se
intereso por la reglamentacion de la institucion hospitalaria psiquiatrica” (Juan Ramoén de la

fuente Ramirez,2017).

Debido a sus teorias Pinel es considerado como uno de los innovadores mas
importante en la medicina, ya que se desarrollaron progresos en psiquiatria, sus esfuerzos
tuvieron como objeto la curacion integral del ser humano en el capitulo de su célebre
“Tratado médico filosofico de la enajenacion mental”, expone sus recomendaciones y sus

métodos: Que el trato de los alineados esté dirigido por principios de humanidad y



experiencia esclarecida, que cada persona enferma goce del grado de libertad que permitan
su seguridad y la de los demas; que en todos los casos susceptibles, el director se convierta
en el confidente de los enfermos, de sus penas y su soledad. En efecto, hablar con el enfermo
e inquirir acerca de los motivos de sus reacciones, es el elemento central de la terapéutica

moral” (Pinel 1974).

En la actualidad el propoésito es brindar una atencion integral a los pacientes con
enfermedades mentales, siendo esta segtin la Ley 1616 de 2013 “La concurrencia del talento
humano y los recursos suficientes y pertinentes en salud para responder a las necesidades de
salud mental de la poblacion, incluyendo la promocidn, prevencion secundaria y terciaria,
diagnostico precoz, tratamiento, rehabilitacion en salud e inclusion social (Ley 1616/2013,
pg 2). La ley expone los protocolos de atencion y guias para la atencién integral en salud
mental; Dichos protocolos y guias incluiran progresivamente todos los problemas y
trastornos, asi como los procesos y procedimientos para su implementacion, los cuales
deberan ajustarse cada cinco afnos” Articulo 10 (pg.6). De la misma manera plantea que “las
instituciones de servicios de Salud mental, publicas y privadas, deberan disponer de un
equipo interdisciplinario idoneo, pertinente y suficiente para la satisfaccion de las
necesidades de las personas en los servicios de promocion de la salud y prevencion del
trastorno mental, deteccion precoz, evaluacion, diagndéstico, tratamiento, rehabilitacion en
salud y el mejoramiento continuo del talento humano; los prestadores de servicios de salud
publicos y privados deberan garantizar la actualizacion continua del talento humano que

atiende en servicios de salud mental en nuevos métodos, técnicas y tecnologias pertinentes y



aplicables en promocion de la salud mental, prevencién, tratamiento y rehabilitacion

psicosocial, sin perjuicio de la forma de vinculacion al prestador. Articulo 18-20(pg.8)

Gestion de procesos

“Es una forma de organizacion diferente de la clasica organizacion funcional, y en el
que prima la vision del cliente sobre las actividades de la organizacion. Los procesos asi
definidos son gestionados de modo estructurado y sobre su mejora se basa la de la propia
organizacion”. (Toledo, 2012) Es decir que la gestion de procesos aporta herramientas para
mejorar y redisefar el flujo de trabajo para hacerlo mas eficiente y adaptado a las necesidades

de los clientes.

Con la gestion por procesos, a nivel sanitario, se identifican las necesidades de los
pacientes y se coordinan las respuestas de atencién y de cuidados que necesitan, los costes y

la calidad con la que se realizan los procesos asistenciales.

Para Javier Cabo Salvador “Los procesos hay que estandarizarlos mediante los
sistemas de clasificacion de pacientes y con una orientacion hacia la calidad total. La gestion
por procesos la podemos englobar dentro de la gestién clinica, con objetivos de lograr
modelos de gestion por procesos se mejora la eficacia, eficiencia y calidad al estandarizar las

tareas y protocolizar los procedimientos basados en la evidencia cientifica”



Los elementos de un proceso, a nivel sanitario, son los profesionales, los materiales,
los equipos utilizados, y los recursos estructurales. (Guias Integradas Asistenciales.
Actividad Semana 5 Investigacion Metodologia para la estandarizacion de actividades

basadas en la calidad y en los sistemas de clasificacion de pacientes GRD. INSALUD. 2001).

En la gestion por procesos es importante seguir el ciclo de mejora continua de la
calidad de Deming (PDCA), plan, do, check, act. En la gestion por procesos hay que
identificar las actividades. Estas se pueden clasificar por funciones, por su naturaleza y por

su aportacion a la generacion de valor:

- Por funciones. Las actividades se pueden diferenciar en torno al area de la organizacion a
la que estan adscritas, el area que las origina.

- Por su naturaleza o trascendencia. Hay actividades fundamentales, imprescindibles para
el funcionamiento o por imperativo legal (por ejemplo, facturacion, contabilidad
financiera, administracion de personal) y actividades discrecionales.

- Por su aportacion. Se diferencian en si afiaden o no valor al proceso de actividad sanitaria.

“Para representar los procesos se emplean los diagramas de flujos y los mapas de
procesos. En los diagramas de flujos hay que incluir: la secuencia de actividades y los equipos
que realizan dichas actividades. El mapa de procesos es una representacion del diagrama de
flujos al que se afaden los servicios participantes y los indicadores o metas a medir y

conseguir en cada punto critico del proceso” (INSALUD 2001).



En una gestion por procesos estan aglutinados todos los subprocesos:

- Subprocesos de gestion (administrativos, alta), subprocesos de diagnostico y
tratamiento (protocolos médicos y de enfermeria...).
- Subprocesos de apoyo (hosteleria, alimentacion, lavanderia, limpieza...) subprocesos

de documentacién (historia clinica, codificacion...)

MARCO CONCEPTUAL

o Accesibilidad:

Disponibilidad y posibilidad que tiene el usuario sin distincion, para utilizar los
servicios de salud sin ningun tipo de limitacion, como derecho para recibir atencién a su
salud y satisfacer su necesidad. (Revista Médica del Instituto Mexicano del Seguro Social.
2017).

De acuerdo con la OMS “El derecho a la salud abarca cuatro elementos, con los cuales
garantiza que la politica publica sea integral y su impacto sea completo en la atencion de las
necesidades sanitarias de la poblacion. La accesibilidad es uno de los cuatro pilares que

componen la politica en salud” (World Health Organization. (2004).

o Calidad:
Es el eje principal de una organizacion en la prestacion de servicios, que busca
conseguir la satisfaccion de las necesidades de la poblacion y sus individuos, dando una
respuesta eficiente y eficaz para asi mejorar las expectativas de los pacientes, la familiay la

comunidad. (Revista Cubana Hematologia, Inmunologia y Hemoterapia. 2014)



o Gestidn de procesos:

Forma de gestionar por medio de herramientas Utiles una organizacion, con el fin de
conducir a la gestion de calidad total planificando los procesos de acuerdo con el entorno y
los recursos disponibles, garantizando eficiencia, efectividad y calidad al servicio. (Rojas

Gonzélez, A. A. (2014).

o Oportunidad:

Es la posibilidad que tiene el usuario de obtener los servicios que requiere sin que se
presenten retrasos que pongan en riesgo su vida o su salud. (Ministerio de Salud y Proteccion

Social.2019).

o Salud mental:
Segln la OMS la salud mental es un estado de bienestar en el cual cada persona
conoce sus aptitudes y defectos, puede enfrentar las presiones normales de la vida, trabaja
adecuadamente y es capaz de hacer una contribucion a su comunidad. (Organizacion mundial

de salud. 2001)

o Satisfaccién del usuario:

Grado del estado de animo del paciente y su familia al comparar la atencién en salud

con sus expectativas. (Ministerio de Salud y Proteccién Social.2019).

o Seqguridad del paciente:




Segun la OMS es el conjunto de elementos estructurales, y metodologias basadas en
evidencias cientificas que propenden minimizar el riesgo de sufrir un evento adverso en el
proceso de atencion de salud o de mitigar sus consecuencias. (Organizacion mundial de

salud.2019)

o Sistema unico de habilitacion:

Conjunto de normas, requisitos y procedimientos mediante los cuales se establece,
registra, verifica y controla el cumplimiento de las condiciones basicas de capacidad
tecnoldgica y cientifica, de suficiencia patrimonial y financiera y de capacidad técnico
administrativa, indispensables para la entrada y permanencia en el Sistema, los cuales buscan
dar seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados a la prestacion de
servicios y son de obligatorio cumplimiento por parte de los prestadores de servicios de salud
y las empresas administradoras de planes de beneficios. (Ministerio de la Proteccion Social.

(2006).

MARCO CONTEXTUAL

En Colombia la Ley 1616 de 2013 es la ley que tiene como objetivo “garantizar el
ejercicio pleno del Derecho a la Salud Mental a la poblacion colombiana, priorizando a los
nifios, las nifias y adolescentes, mediante la promocion de la salud y la prevencion del
trastorno mental, la Atencion Integral e Integrada en Salud Mental en el ambito del Sistema
General de Seguridad Social en Salud” Sin embargo, atn es un reto en Colombia el logro de
la oportunidad, eficacia y eficiencia en la atencion de los pacientes con patologias mentales

en los hospitales generales como es el caso de esta institucion.



Ante la actual coyuntura de salud publica que atraviesa la ciudad de Bogota, el pais
y el mundo, se ha visto comprometida la salud mental de los ciudadanos, dando como
resultado un aumento significativo en casos de ideacion e intento suicida y una exacerbacion
relevante en patologias psiquiatricas, lo que ha llevado a cuestionarse de si el sistema de

salud est& o no preparado para atender la diversidad de casos emergentes.

Segun lo anterior ha sido necesaria la implementacion de servicios psiquiatria, en
donde se identifique y se le dé un manejo profesional y acertado a los casos que llegan a
dichos lugares, puesto que incluso muchas veces pacientes que son atendidos por diferentes
comorbilidades, terminan teniendo crisis y episodios en los que es necesaria la respuesta
oportuna de un area de salud mental que pueda brindarle un manejo profesional en el que se

conserve la seguridad del paciente y los demas.

La organizacién no cuenta con un servicio de psiquiatria y no se tienen adecuados
protocolos para el manejo de pacientes con salud mental, al no existir un area para ello, se
presentan episodios en los que no se puede identificar, reconocer y diagnosticar por falta de
un profesional idoneo, asi mismo tampoco se puede dar manejo farmacol0gico o ser necesaria
una contencion y se termina exponiendo a los demas funcionarios o pacientes y al paciente
mismo, por lo cual se inicia remision que pueden demorar semanas o incluso meses lo que
ocurre sobreocupacion, demoras y aumento de quejas por los pacientes sobre falta de

oportunidad en la atencion.



La Organizacién de salud se fundé en 1962 por un grupo de médicos colombianos,
liderados por los doctores Camilo Casas Santofimio, Humberto Gomez Herrera y Rodolfo
Camero. Al transcurrir los afios se ha marcado una nueva era para la organizacion tales como
la inauguracién de la sede Cra 16 y la inclusion para hacer parte del grupo Banmédica de
Chile; Adicional se ha destacado por la innovacion en la prestacion del servicio tales como
la implementacién del centro de Oncologia, unidad de trasplante, terapia ECMO, apertura de
una nueva sede en la localidad de Colina y ha recibido méritos por parte de la Republica de

Colombia por el aporte a la medicina colombiana.

En la actualidad, se ubica al norte de Bogotd, tiene cobertura en servicios de alta
complejidad, en alianza con prepagadas y planes complementario, es decir que el mayor
porcentaje de la poblacion atendida es de clase media/alta, de los estratos Il a VI, de las
localidades de Bogota principalmente Chapinero, Usaquén, Suba y la calendario , la
institucion atiende a mas de 137 mil urgencias y cerca de 3.000 partos por afio, la poblacion
atendida son todos los grupos etarios desde neonatologia hasta geriatria, incluida maternidad,
identificando que el principal grupo que consulta por patologias o crisis psiquiatricas son

adultos entre los 18 y 75 afios, seguidos por pediatria entre los 10 y 17 afios.

El gobierno corporativo de la Organizacion hace parte de Banmédica S.A. y
Unitedhealt Group INC, quienes actualmente ejercen el control indirecto de la sociedad, su
junta directiva esta integrada por un equipo multidisciplinario especializado en prestacion de

servicios de salud.



La administradora de la compafiia es la responsable de establecer y mantener un
adecuado sistema de control interno que permita salvaguardar los activos o los de terceros en
su poder y dar un adecuado cumplimiento a los estatutos y a las decisiones de la Asamblea,
también cuenta con un revisor fiscal que aplica el estdndar internacional de control de Calidad
y en consecuencia mantiene sobre el cumplimiento de los requisitos éticos, las normas

profesionales, requisitos legales y reglamentarios aplicables.

La Organizacion es una institucion de salud de referencia en Colombia que atiende a
mas de 137 urgencias y cerca de 3000 partos por afio, debido a su ubicacion geoestratégica
y por brindar una atencion con los mejores estandares de calidad y humanizacion; establece
un perfil de los empleados que laboran en la Clinica, el cual es altamente calificado con
sentido de pertenencia y humano, sin embargo en cuanto al personal asistencial que presta
atencion de salud al paciente psiquiatrico, no cuenta con capacitaciones continuas, ni

actualizacion de protocolos para el manejo adecuado.



MARCO LEGAL

CLASE

NORMATIVIDAD

DESCRIPCION

Ley

Ley 1616 de 20013

El objeto de la presente ley es garantizar el ejercicio
pleno del Derecho a la Salud Mental a la poblacion
colombiana, priorizando a los nifios, las nifias y
adolescentes, mediante la promocién de la salud y la
prevencion del trastorno mental, la Atencién Integral e
Integrada en Salud Mental en el &mbito del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, de conformidad
con lo preceptuado en el articulo 49 de la Constitucion
Politica de Colombia.

Decreto

Decreto 1011 de
2006-Ministerio de
la Proteccién Social

Regulacion: Establece el Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad de la Atencion de Salud del
Sistema General de Seguridad Social en Salud

Es de vital importancia que las acciones desarrolladas
por el SOGCS se orienten a la mejora continua de los
resultados de la atencion en salud, teniendo como
prioridad al usuario y contemplando la verificacion de




la existencia de estructura y de la documentacién en
conjunto con las condiciones de la habilitaciéon de
prestadores de servicios de salud.

Resolucion

Resolucién 3100 de
2019- Ministerio de
Salud y Proteccion
Social.

Regulacion: Habilitacion de los servicios de salud.

El Sistema Unico de Habilitacion es un conjunto de
normas, requisitos y procedimientos a través de los
cuales se establece, registra, verifica y controla el
cumplimiento de las condiciones de capacidad
tecnoldgica y cientifica, al igual que la suficiencia
patrimonial y financiera y la capacidad técnico-
administrativa, que se requieren para la entrada y
permanencia en el mercado de servicios en salud.

Es decir que tiene por objeto definir los procedimientos
y las condiciones de inscripcion de los prestadores de
servicios de salud y de habilitacion de los servicios de
salud.

Resolucion

Resolucion 1043 de
2006 —Mlinisterio de

la Proteccién Social.

Regulacién: Establecimiento de las condiciones que
deben cumplir los Prestadores de Servicios de Salud
para habilitar sus servicios e implementar el
componente de auditoria para el mejoramiento de la
calidad de la atencion.

Las condiciones que deben cumplir los prestadores de

servicios de salud para habilitar sus servicios son:

d. De capacidad tecnoldgica y cientifica: Son los
estandares béasicos y de estructura que deben
cumplir los prestadores de servicios de salud para
cada uno de los servicios que prestan y que se
consideran suficientes y necesarios para reducir los
principales riesgos que amenazan la vida o la salud
de los usuarios, en el marco de la prestacion del
servicio.

e. Suficiencia Patrimonial y Financiera: Es el
cumplimiento de las condiciones que posibilitan la
estabilidad financiera de las instituciones
prestadoras del servicio de salud en el mediano
plazo.

De capacidad técnico — administrativa: Hace referencia

al cumplimiento de los requisitos legales exigidos por

la normatividad vigente con respecto a su existencia y

representacion legal y el cumplimiento de los

requisitos administrativos y financieros que permitan
demostrar que la entidad Prestadora de Salud cuenta
con un sistema contable para generar estados
financieros conforme a las normas vigentes.




Resolucion

Resolucion 2003 de
2014 —Ministerio de
Salud y Proteccion

Social.

Regulacién: Definicion de los procedimientos y
condiciones de inscripcion de los Prestadores de
Servicios de Salud y de habilitacién de servicios de
salud.

En concordancia con la normativa, es importante
destacar la verificacion de los sietes (7) estandares de
habilitacién soportados dentro del marco integral para
la atencidn de la poblacién en general, de tal forma que
los referidos estandares se enmarquen en el
cumplimiento de las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud y las Entidades Promotoras de Salud.

Talento Humano.

Infraestructura.

Dotacion.

Medicamentos, Dispositivos Médicos e Insumos.
Procesos Prioritarios.

. Historia Clinica y Registros.

Interdependencia.

o s wDdhE

Resolucion

1446 de 2006 —
Ministerio de
Proteccion Social.

Regulacién: Sistema de Informacién para la Calidad y
se adoptan los indicadores de monitoreo del Sistema
Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en
Salud.

El propésito de la normativa; es la definicion y
establecimiento de las condiciones y procedimientos
para disponer de la informacidn que permita de manera
efectiva realizar un seguimiento y evaluacion de la
gestion de la calidad de la atencién en Salud y por
consiguiente brindar informacién oportuna a los
usuarios basada en la calidad de la atencion de manera
que estos puedan tomar decisiones informados al
momento de ejercer sus derechos y por consiguiente,
ofrecer insumos que referencian la calidad de tal forma
que se pueda materializar los incentivos de prestigio del
Sistema de Salud.

Resolucion

Resolucion 1891 de
2003 — Ministerio de
la Proteccion Social.

Regulacion: Estandares del Sistema Obligatorio de
Garantia de calidad de la atencion de Salud del SGSSS.

Tabla No.1. Marco Legal

Fuente: (Construccion propia, 2022)




METODOLOGIA

La investigacion se baso en el paradigma ldgico- positivista (empirico) “ya que
postula la existencia de una realidad objetiva que es posible conocer empiricamente a través
de métodos cuantitativos construyendo modelos que permitan explicar y predecir fenémenos
similares (generalizar a partir de experiencias fraccionadas)” (Garcia, 2006). Este enfoque

adopta el siguiente estudio por ser una investigacion descriptiva.

Tipo de estudio: estudio de caso

El proyecto es una investigacion de tipo estudio de caso ya que pretende describir e

interpretar la situacion de la atencién en salud que se le brinda a los pacientes psiquiatricos



en una Clinica de alta complejidad en la Ciudad de Bogoté, con el fin de dar acciones por
medio de estrategias gerenciales, que mejore la calidad de la atencion en salud a dichos

pacientes.

Con base a lo anterior se emite el concepto del tipo de investigacion segin Hernandez-
Sampieri, 2004 ““Una investigacion que mediante los procesos cuantitativo, cualitativo o
mixto; Se analiza profundamente una unidad para responder al planteamiento del problema,

probar hipotesis y desarrollar teoria” (Hernandez-Sampieri, 2004)

Enfoque de investigacion: mixto

“Los métodos mixtos representan un conjunto de procesos sistematicos, empiricos y
criticos de investigacion e implican la recoleccion y el analisis de datos cuantitativos y
cualitativos, asi como su integracién y discusion conjunta, para realizar inferencias producto
de toda la informacion recabada (meta inferencias) y lograr un mayor entendimiento del

fendmeno bajo estudio (Hernandez Sam pieri y Mendoza, 2008).

Paoblacion

El universo de estudio estuvo constituido por los pacientes que ingresaron a la
Clinica con diagnostico psiquiatrico en el servicio de urgencias/ hospitalizacion adulta; vy el

personal de salud encargado de brindar la atencion en Salud.



Total de colaboradores: 1592

Enfermeria: 501

Personal asistencial: 449
Personal administrativo: 416
Médicos: 226

o O O O

Cifras por género

Hombres: 325

Hombres asistenciales: 179
Hombres administrativos: 146
Mujeres 1.267

Mujeres administrativas: 270
Mujeres asistenciales 997

O O O O O O

Cifras por edades

o Numero total de Colaboradores (menores de 30) 407
o Numero total de Colaboradores (Entre 30 y 50) 1.007
o Numero total de Colaboradores (Mayores de 50) 178

Cifras por pertenencia étnica

o Afrodescendiente: 6
o Indigena: 5
o Mestizo: 1.581

Cifras por Educacién

o Educacion basica secundaria: 92

o Educacidn técnica o tecnoldgica: 711
o Educacion universitaria: 500

o Especializacion: 289

Cifras por tipo de Contratos

Indicadores por tipo de contrato (Aprendizaje): 42
Indicadores por tipo de contrato (Fijo): 42
Indicadores por tipo de contrato (Indefinido): 1.508
Empleados directos: 1592

Colaboradores con contrato indefinido: 1508

0O O O O O



o Colaboradores con contrato fijo: 42
o Contrato de aprendizaje: 42
o Empleados temporales: 77

Cifras por el personal

o Ingresos de personal: 402
o Retiros de personal: 265
o Indice rotacion del personal mensual (%) 1.7%

Fuente: (Clinica / Clinica, 2021)

Tipo de muestreo: muestreo no probabilistico

De acuerdo con el objetivo del presente estudio el tipo de muestreo fue no
probabilistica por conveniencia, siendo este “La eleccion de los elementos que no dependen
de la probabilidad, sino de causas relacionadas con las caracteristicas de la investigacion o

de quien hace la muestra” (Sampieri 2009).

Muestra:

En la organizacion se seleccionaron 50 colaboradores para conformar circulos de calidad con
el fin de la aplicacion de instrumentos con personal de apoyo en pro de minimizar la
subjetividad en este tipo de estudios. Los Circulos de Calidad son conocidos como “Grupo
de empleados que se reunen voluntariamente de manera regular con sus supervisores para
analizar problemas, investigar causas, recomendar soluciones y tomar medidas correctivas”

(Wayne y Robert, 2010)

Categorias de Analisis



> Gerencia Estratégica y de Servicios

Teniendo como base el diagnostico organizacional, los factores del entorno, el
andlisis de los escenarios en el &mbito social, politico, ambiental, econémico y cultural se
pretende realizar el despliegue de las acciones de implementacién para el cumplimiento del
objetivo de efectuar el servicio de salud mental en la organizacion para mejorar la calidad en
la atencion prestada a los pacientes psiquiatricos; Dichas acciones estan agrupadas en 3

grupos:

e Recurso humano: Identificar el capital humano actual para continuar con el proceso de
contratacion de cuerpo de enfermeria y médico especialista Psiquiatria, de acuerdo con el
presupuesto.

e Infraestructura: Adecuar el espacio fisico de acuerdo con el estandar de habilitacion y
adquirir los recursos e insumos necesarios para la prestacion del servicio, de acuerdo al
presupuesto.

e Educacion: Crear un cronograma para brindar capacitaciones por ciclos al personal de salud

en cuanto a los protocolos, guias de manejo, cuidados y mejora continua.

> Auditoria y control de calidad en Salud:

En concordancia con el objetivo del presente proyecto se quiere garantizar la
prestacion integral de servicios en el area de Salud mental de la organizacion, mejorando el
modelo operacional y desarrollando una cultura de mejoramiento continuo por medio de la
estrategia ciclo PHVA y proceso de habilitacion con actividades tales como auditorias

internas y autoevaluaciones que permitan evaluar la efectividad, iniciar planes de mejora y



modificar las estrategias gerenciales que incluya el recurso humano, organizar y disponer los
recursos necesarios para lograr calidad, accesibilidad y eficiencia en la prestacion del servicio

en el area mencionada.

> Desarrollo Organizacional:

En este modulo se pretende analizar la estructura organizacional y los perfiles de cargo
del personal asistencial de la organizacion para verificar que la Clinica cuente con los procesos
y el personal competente para el brindar una atencion integral, eficiente y de calidad a los

pacientes psiquiatricos y permita la implementacién del servicio de salud mental.

Al realizar el anélisis se pudo evidenciar que la estructura y el talento humano se
ajustan a las competencias necesarias para poner en funcionamiento la unidad de Salud
mental. Por otro lado, se logra identificar que el personal asistencial requiere de
capacitaciones en el area nombrada, por lo cual se brindara un programa de educacién que

permita estandarizar la atencion de acuerdo a la evidencia cientifica.

Técnica de recoleccion de informacion

> Gerencia Estratégica y de Servicios:
Instrumento:

ANALISIS PESTEL.:

“Es una herramienta estratégica utilizada principalmente en el analisis de negocios,

que les ayuda a los especialistas a tomar decisiones ejecutivas con respecto a un producto,



negocio o concepto, destacando los factores que pueden afectar su éxito potencial” (FRUE

2017)

De acuerdo con Yiiksel (2012), el analisis PESTEL cumple dos funciones bésicas
para una empresa: la primera es que ayuda a identificar el entorno en el cual opera la empresa.
La segunda, es que ofrece datos e informacion que la empresa puede utilizar para predecir
situaciones y circunstancias a las cuales se pueda enfrentar en el futuro. En este mismo
sentido, Yuksel sefiala que el analisis PESTEL se usa para determinar hasta qué punto el

macroentorno es el apropiado para el cumplimiento de las metas y objetivos de la empresa.

ANALISIS FODA

Segun Dyson (2004), el andlisis FODA (también conocida como DOFA, FODA,
MAFE en espafiol y SWOT en inglés) es una de las técnicas mas empleadas en la planeacion
estratégica, en especial para la determinacion de la posicion estratégica de la empresa (Hill,
1997). Por lo demas, es una importante herramienta de apoyo para la toma de decisiones
generalmente usada para analizar sistematicamente los ambientes interno y externo de una

organizacion.

Consiste en la construccidn de una matriz a partir de la identificacion de un listado de
factores internos (fortalezas y debilidades) y externos (oportunidades y amenazas) que
influyen en el desempefio de la organizacion. Posteriormente, se contraponen los factores
internos con los externos, tal que permita generar estrategias fundamentadas en las fortalezas

de la organizacién para corregir sus debilidades; tomar ventaja de las oportunidades y



contrarrestar las amenazas; desarrollando cuatro tipos de estrategias, de acuerdo con lo

propuesto por David (2003).

> Auditoria y control de calidad:
Instrumento:
PHVA:

“La metodologia P.H.V.A es un ciclo dinamico que puede desarrollarse dentro de
cada proceso de la organizacion y en el sistema de procesos como un todo. Esta intimamente

asociado a la planificacion, implementacion, control y mejora continua.

El ciclo Deming o P.H.V.A. dinamiza la relacion entre el hombre y los procesos y
busca su control con base a su establecimiento, mantenimiento y mejora de estandares. El
control se define como todas las actividades necesarias para alcanzar eficiente y

econdmicamente todos los objetivos a largo plazo” (Dissen, 2013)

La metodologia PHVA, consiste en la aplicacién de un proceso estructurado en 4
fases:
. Planear: Es establecer los objetivos y procesos necesarios para conseguir resultados
de acuerdo con los requisitos del cliente y las politicas de la organizacion.
. Hacer: Es la fase donde se realiza todo lo que se ha planeado, donde se implementa

la mejora.



. Verificar: Realizar el seguimiento y medir los procesos y los productos contra las
politicas, los objetivos y los requisitos del producto. Es la fase donde se analiza si se han
obtenido los resultados deseados y analizar que queda ain por mejorar.

Actuar: Tomar acciones para mejorar continuamente el desempefio de los procesos.

Institucionalizar la mejora sino volver al paso hacer.

ESTANDARES DE HABILITACION:

“Es el conjunto de normas, requisitos y procedimientos mediante los cuales se
establece, registra, verifica y controla el cumplimiento de las condiciones bésicas de
capacidad tecnoldgica y cientifica, de suficiencia patrimonial y financiera y de capacidad
técnico administrativa, indispensables para la entrada y permanencia en el Sistema, los cuales
buscan dar seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados a la prestacion
de servicios y son de obligatorio cumplimiento por parte de los prestadores de servicios de

salud y las empresas administradoras de planes de beneficios (EAPB)” (Minsalud)

> Desarrollo Organizacional:
Instrumento:

ANALISIS ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL

“Es utilizado para definir una jerarquia dentro de una organizacion. Identifica cada puesto,
su funcién y donde se reporta dentro de la organizacion. Esta estructura se desarrolla para
establecer como opera una organizacion y ayudar a lograr las metas para permitir un

crecimiento futuro” (Itsa, 2019)



EVIDENCIAS.

GERENCIA ESTRATEGICA Y DE SERVICIOS.

Pregunta de Investigacion.
¢Qué actividades, definidas en un plan, se requeririan para dar cumplimiento

a la estrategia planteada?



Objetivo especifico.
Realizar un diagndstico de la institucion objeto de estudio, por medio de herramientas
gerenciales que permitan proponer acciones para la unidad de servicios mentales en la

institucion objeto de estudio

Seleccidén y aplicacién de instrumentos:

Para la ejecucion de esta investigacion se identificd la necesidad de implementacion
del instrumento PESTEL y la matriz FODA los cuales nos permitiran realizar un analisis
situacional de la clinica, que permita poseer una vision real de la institucion y formalizando
posibles estrategias que permitan favorecer la implementacion del servicio de salud mental

en una clinica privada de alto nivel de complejidad.

Estos instrumentos permiten reconocer la realidad de cada contexto y entorno en el
que se encuentra sumergido la organizacion y con ello poder definir la estrategia a seguir en
la aplicacidn de nuestros objetivos. El analisis PESTAL identifica cada uno de los contextos
a analizar: politico, econémico, social, tecnolégico, ambiental y legal, esto permite hacer
planificacion estratégica de la institucion, tanto a nivel organizacional como de mercado.
Ademas, tiene la capacidad de mostrar oportunamente las tendencias o cambios en el

mercado que puedan influir negativa o positivamente en el sector.

Posteriormente se realizard la matriz FODA la cual nos permiti6 identificar , las
debilidades oportunidades, fortalezas, amenazas de la de la organizacion frente a la propuesta

de implementacion por medio de acciones de un servicio de salud mental, logrando



evidenciar aspectos positivo y negativo de la institucion y con ello se logrd reconocer,

fortalecer caracteristicas o prevenir, actividades para para optimizar la atencion que se ofrece

la realizacion de este instrumento se tuvo en cuenta la realizacién del estudio situacional

externo PESTEL.

Andlisis PESTEL

Politicos

salud mental

Perspectiva Factores Descripcion Acciones
- ... .. | Gestionar con el area de gerencia el
La clinica al ser una institucion . .
. . . conjunto de normas, requisitos y
-Sistema de | de IV nivel tiene todos los o ;
A e procedimientos mediante los cuales
habilitacion y | recursos tanto economicos, . -
S . se establece, registra, verifica y
acreditacion en | como de infraestructura para la L
: i L controla el cumplimiento de las
Colombia habilitacion del servicio de

condiciones de capacidad
tecnolégica y cientifica para la
habilitacion del servicio.

-Politica Nacional de
salud mental en
Colombia

Al momento de la atencion en
Urgencias de los pacientes, la
clinica no estd tomando
totalmente la politica de salud
mental es por esto que se han
visto falencias en la atencién de
los pacientes aumentado las
PQSR y aument6 los tiempos
de atencion de los mismos.

-Con un equipo multidisciplinario
estudiar la politica nacional para asi
realizar una implementacion en la
clinica en el servicio de urgencias y
de implementarse el servicio de
salud mental.

-Generar protocolos basados en la
politica para generar una atencion
institucionalizada en los pacientes
con patologias mentales o pacientes
con factores de riesgo. Para asi
realizar promocién y prevencion de
estas.

Econémicos

-Aumento de
presupuesto por
implementacion del
servicio de salud
mental

Al tener que habilitar un nuevo
servicio en la clinica se debe
ajustar un presupuesto
econémico para la
implementacion de
infraestructura, recurso
humano y material etc.

-El &rea financiera deberé realizar un
presupuesto aproximado de la
implementacion del servicio para asi
presentar a la junta directiva donde
se verificard la pertinencia de este
recordando que estamos en un
periodo de pandemia y se han tenido
que disminuir costos en algunos
servicios.

- Identificar por parte de la clinica la
viabilidad y oportunidades de
mejora con este servicio.




-Nivel de
productividad de los
trabajadores

-Al tener un nuevo servicio los
trabajadores deben conocer el
manejo de los pacientes y como
es un nuevo servicio podria
disminuir la productividad de
estos

-La organizacién cuenta con turnos
saludables para sus trabajadores
indicando que cada trabajador
realiza dos dias y descansa otros dos,
de esta forma el trabajador descansa,
tiene tiempo libre en familiar y su
productividad es eficiente para cada

turno.  Disminuyendo  eventos
adversos.
Continuar con  estos  turnos
saludables que permiten a sus
trabajadores tener productividad
laboral

-Implementacion de protocolos con
educacion  presencial sobre el
manejo de estos para asi solucionar
dudas y generar confianza de estos.

Social

Estilos de vida

Se cuenta con programas para
sus trabajadores y pacientes
sobre estilos de vida de acuerdo
a las necesidades de los mismos
que desde la pandemia se han
visto mas afectados.

Como accion recomendamos la
socializacion de este programa,
incentivar a sus trabajadores en
horas laborales de realizar pausas
activas ya que por la demanda de
pacientes muchas veces no es
posible.

Compromiso Social

La clinica no cuenta en estos
momentos con programas de
prevencion y promocion de la
salud mental para sus pacientes
y la poblacién colombiana.

-Al implementarse este servicio se
iniciaria actividades de promocién y
prevencion tanto para sus pacientes
de diferentes patologias si no para la
poblacion que resida en Colombia
que necesite por medio:

-De telemedicina para
acompafiamiento de pacientes con
crisis que necesiten atenciéon y no
puedan asistir, la clinica al ser una
institucién de medicina prepagada
limita sus pacientes a este grupo,
pero se debera abordar la
importancia del compromiso social
para la institucion que por este
medio facilita su compromiso.

Tecnoldgicos

Desarrollo y aplicacion
de nuevas Tecnologia

-La clinica cuenta con
tecnologia de punta, gracias a la
inversion que los directivos
realizan a los dispositivos que
tienen tecnologia de punta

-Mantener esta inversion ya que
permite que la clinica se reconozca
como una de las mejores en
iméagenes diagnodsticas lo  cual
permitird que el diagnéstico y
tratamiento de pacientes con
patologias psicoldgicas 0




psiquiatricas tengan una atencion
oportuna y de calidad.

Telemedicina

La telemedicina es un avance
tecnoldgico que ha permitido
aumentar el % de pacientes de
promocion, y prevencion, esto
se consideraria un aspecto
positivo para la organizacion
aumentado la demanda
inducida

-La clinica solo cuenta con un
servicio donde se realiza
telemedicina el servicio de pacientes
pre-gx donde se ve que esta préactica
ha mejorado la calidad de
percepcion de la atencion que el
paciente tiene, es por esto que se
debe continuar con esta practica en
diferentes servicios y ya que el tema
de la salud mental es un tema tan
grande donde se deben abordar
varios temas esta practica se veria
muy bien recibida por parte de
pacientes y trabajadores.

-Se debera educar a los trabajadores
que se encarguen de esta actividad,
sobre el manejo y tratamiento si se
debe realizar para asi aumentar la
calidad de la atencion.

Ecolégicos

-Uso adecuado de
residuos hospitalarios

Para la implementaciéon de
buenas préacticas de gestion en
la clinica esta la importancia de
prevenir efectos adversos a la
salud y al ambiente por el
inadecuado manejo de los
residuos sélidos y liquidos,
desde la etapa de generacion
hasta su disposicion final en
todas las areas de esta.

-La Clinica cuenta con protocolos
institucionales que se adecuan a la
normatividad estipulada por el
decreto 2676 de 2000 sobre los
residuos hospitalarios, teniendo una
buena implementacion en los
servicios y trabajadores de esta.

-Se deberan realizar jornadas de
educacion sobre esto principalmente
a trabajadores nuevos para asi seguir
teniendo una buena adherencia de
esto.

-Politicas de proteccion
del medio ambiente

La politica de proteccién del
medio ambiente tiene el
propdsito de disminuir y/o
mitigar los impactos negativos
que se puedan generar al
ambiente y la salud, a través del
cumplimiento de los requisitos
legales y la normatividad
ambiental vigente.

-Se tiene una politica institucional
relacionada con el medio ambiente
dirigida a minimizar al maximo las
actividades que no contribuyan a la
proteccion de este, se favorece el uso
responsable del agua en todos los
servicios de la clinica.

-Se deber4d mantener esta politica,
realizando rondas por los servicios
incluido el servicio de salud mental
verificando que esta politica se
cumpla en la institucion.

Legales

-Cambios normativos

El sector de la salida se
encuentra realizando
actualizaciones constantes a su
normatividad conforme a las
necesidades del sector, el cual

-Se deben fortalecer los protocolos y
demés lineamientos que posee la
clinica a nivel administrativo y
clinico frente a las diversas
actualizaciones que se presentan en




actualmente a causa de la
pandemia ha venido
presentando diferentes cambios
tanto administrativos como
clinicos.

La clinica cuenta con un comité
interdisciplinario donde se
evaldan 'y analizan los
diferentes cambios en la
normatividad y el impacto que
pueden tener al interior de esta.

el sector, permitiendo implementar
acciones de mejora para prestar un
mejor servicio a nuestros clientes y
demas partes interesadas. De igual
forma, se promueve la investigacion
de mercado y generando nuevas
estrategias acogiendo las buenas
practicas que ofrece el mismo.

Tabla No.2. Anéalisis PESTEL

Fuente: (Circulos, de calidad, 2022)

Matriz FODA

OPORTUNIDADES

Inclusion de la unidad de servicios
mentales
Prestacion  de
complementarios.
Capacitacion y educacion al personal de
salud, estandarizacion de guias y
protocolos para la atencion en salud de
pacientes psiquiatricos.  Adquisicion de
nuevas tecnologias para unidades de
servicios mentales.

nuevos servicios

AMENAZAS

Nueva normatividad que afecte a las
unidades de servicios mentales.

La no consecucion de recursos para poner
la unidad de servicios mentales.

La no habilitacion por entidades
gubernamentales de la unidad de servicios
mentales.




FORTALEZA

Modelo de consulta sincrénica con
servicios de medicina interna, geriatria,
fisiatria, psicologia, nutricién, entre
otros.

Ubicacion geoestratégica.

Clinica acreditada, reconocida por
prestar servicios de alta calidad y
complejidad.

Capacidad econdémica y financiera para
creacion de nuevos proyectos de
infraestructura

ESTRATEGIA FO

Implementacion de consulta sincrénica
con equipo interdisciplinario que
permite la oportunidad en la atencion a
pacientes con problemas psiquiatricos.
Aumentar los ingresos por medio de la
implementacion del servicio de salud
mental debido a la solidez financiera,
infraestructura y ubicacion
geoestratégica.

Implementacion del programa de
educacion a todo el personal de salud
para la inclusion del servicio de salud
mental y estandarizacion del manejo por
medio de protocolos

ESTRATEGIA FA

Gestion de proveedores con el fin de
suministrar y abastecer los recursos
necesarios para iniciar el funcionamiento
de la unidad de Salud mental.

Fijar las condiciones basicas que
garanticen los estandares de obligacidn
para asegurar la habilitacion del servicio
de salud mental en la organizacion.
Realizar autoevaluaciones internas de los
procesos y resultados con el fin de
mejorar la calidad de la atencidén a
pacientes psiquiatricos.

DEBILIDADES

Deficiencia en el nimero de médicos
especialistas en psiquiatria.

Problemas de administracion, para la
aprobacion de la implementacion del
servicio de Salud mental.

No contar con talento humano no
capacitado para manejo adecuado de
pacientes psiquiatricos.

Existen clinicas exclusivas en el campo
de Salud mental y lideres en el manejo,
tratamiento y  rehabilitacion  de
problemas de salud mental.

IPS con mejor oportunidad y calidad en
la atencion en servicios de psiquiatria.
Existen  Clinicas con  mejores
infraestructuras en el mercado.

ESTRATEGIA DO

Realizar nuevas contrataciones de
especialistas en psiquiatria que permitan
brindar una atencién oportunay eficaz a
los pacientes  con problemas
psiquidtricos.

Proponer un programa de educacion
continua al personal asistencial en el
nuevo modelo estandarizado en el
servicio de salud mental

Concientizar a todo el personal tanto
asistencial como administrativo sobre la
inclusion de salud mental en la Clinica.
Adquirir los insumos y recursos fisicos
que se requieren para brindar una
atencion integral en el servicio de salud
mental.

ESTRATEGIAS DA

Fortalecer la infraestructura para aumentar
la capacidad instalada.

Adecuar los  espacios para la
implementacion del servicio de salud
mental que cumpla con los estandares de
habilitacion.

Fortalecer el cuerpo médico por medio de
contrataciones, estandarizar la atencion y
brindar educacion continua a los
empleados.

Por medio de estrategias gerenciales
implementar la unidad de salud mental.

Tabla No. 3. Matriz FODA

Fuente: (Circulos de calidad, 2022)

Analisis de la informacién.

Se puede identificar que en cuanto a las variables socio-politicas y legales, hay un

factor que desencadena rechazo en la oportunidad de implementar un servicio de salud mental




por parte de la alta gerencia, ya que en Colombia a pesar de contar con una Politica Nacional
de Salud mental, no se exige la implementacién de la unidad en los hospitales generales, ni
la urgencia psiquiatrica como un riesgo vital por lo cual no se evita el sufrimiento psiquico,
la angustia, la alteracion conductual, ni se asegura la seguridad del paciente y el equipo que
lo atiende. En la Clinica no se tienen en cuenta las diversas actualizaciones que se presentan
y estrategias propuestas de la politica Nacional de Salud mental /resolucion 4886 de 2018 de
promover la creacion de unidades que garanticen el manejo integral de los paciente con
problemas de salud mental incluyendo el fortalecimiento de los servicios de hospitalizacion,
formacion, guias clinicas, protocolos, capacitacion al talento humano y crear programas de
promocion y prevencion tanto para los pacientes como para la poblacion colombiana en

general por diferentes medios tecnolégicos, tales como teleconsulta, entre otros.

Por otro lado, es importante analizar la salud ambiental en relacion con la salud
mental ya que en psiquiatria los riesgos ambientales tales como la calidad del aire,
temperaturas extremas, el ruido, el cambio climatico y diferentes tdxicos ambientales
desempefian un papel importante en la etiopatogenia psiquiatrica y a pesar de las politicas de
proteccion del medio ambiente, no se implementan las buenas practicas como manejo
adecuado de residuos por parte de las personas en general, sin embargo, cabe destacar que la
Clinica cumple con los requisitos legales y normatividad ambiental vigente por medio de
protocolos con buena adherencia por parte del personal asistencial, administrativo y pacientes
debido a que se les da un educacion cuando llegan al servicio de urgencias, y se retroalimenta

por turno.



Una variable importante es el desarrollo y aplicacion de nuevas tecnologias, los
nUevos avances en esta materia genera una ventaja competitiva con mayor funcionalidad,
garantias y nuevas técnicas de trabajo como la teleconsulta que se implement6 en la Clinica
como herramienta que se une al cuidado en el servicio de cirugia a los pacientes pre-gx,
siendo una buena practica médica de control con calidad, que puede ser implementada en
otros servicios tales como salud mental para realizar un seguimiento/asesoramiento al
paciente que se le da de alta y a su familia para hacer mas accesibles sus controles de acuerdo

al criterio médico.

Después de identificar las situaciones que pueden afectar la actividad empresarial y
bienestar del paciente psiquiatrico, se aprecidé que se deberian estudiar los ejes de la Politica
Nacional de Salud mental como parte integral del derecho a la salud de la poblacién , incluir
estrategias tales como iniciar actividades de Promocién y prevencion dirigidas a la poblacién
Colombiana debido al aumento de los problemas de salud mental por la pandemia covid-19
segun la OMS y la crisis de salud mental segun la OPS, por lo cual se sugiere que la Clinica
tenga un compromiso social al ayudar y apoyar el bienestar mental, por medio de la
orientacion y asistencia no precisamente presencial ya que es dificil por la cobertura
exclusiva para pdlizas, PAC y medicina prepagadas sino por otros medios tecnoldgicos como
la teleconsulta. A nivel asistencial se sugiere adoptar las recomendaciones de la Politica
Nacional de Salud mental, como la oferta del servicio de salud mental y su integracion con
las enfermedades generales, ya que la Clinica cuenta con una solidez financiera que permite
la inversion y satisfaccion del paciente y del equipo médico al contar con guias, protocolos

y servicios que permiten brindar una atencion integral, oportuna y con calidad al paciente



psiquiatrico, que impacte de la mejor manera en su recuperacion.

Al verificar la situacion interna de la organizacion con la matriz FODA permite
planear la propuesta de implementar un servicio de salud mental al identificar las
oportunidades, fortalezas, debilidades y una mejora por medio de estrategias gerenciales que

permitan corregir en los siguientes aspectos:

o Recursos humanos: Aumentar la contratacion del cuerpo asistencial especialmente
médico especialista en psiquiatria y personal de enfermeria.

o Infraestructura: Adecuar el espacio y los recursos fisicos de acuerdo con el estdndar de
habilitacion instalaciones fisicas

o Capacitaciones: Generar un plan de educacién continua en cuanto a la inclusion del
servicio de salud mental, actualizacion de protocolos y estandarizacién en la atencion

que contribuya a la prestacién de servicio con calidad, humanizacion y eficiencia.

De acuerdo con lo anterior, acorde al estudio adelantado desde el enfoque Gerencia

Estratégica y de Servicios se plantean las siguientes acciones como _necesarias para la

implementacion de la unidad de servicios mentales son:

> ldentificar el capital humano actual vs el capital humano requerido.
> ldentificar los recursos financieros requeridos.
> Identificar los procesos actuales vs los procesos requeridos.

> De acuerdo con la capacidad financiera y recurso humano definir contratacion.



De acuerdo con la capacidad financiera definir la inversion de los recursos fisicos con los

mejores proveedores.

Definir la vision teniendo como base los hallazgos de los factores del entorno general

identificados en la herramienta PESTEL y el diagndstico organizacional.
Definir una estrategia corporativa dentro de la mision.

Trazar la estrategia organizacional por medio del mapa estratégico desde la perspectiva

financiera, del cliente, procesos internos y perspectiva de aprendizaje y crecimiento.
Definir las guias de manejo y protocolo para el funcionamiento del servicio.

Determinar metas, indicadores y fechas de cumplimiento.

Definir indicadores de eficacia, eficiencia y efectividad.

Definir indicadores de gestion.

Definir el programa de educacion y capacitacion al personal asistencial.

Adecuar la infraestructura de acuerdo con el estandar de habilitacion instalaciones fisicas.

Realizar una asignacion presupuestal por cada una de las actividades y tareas propuestas.



AUDITORIA Y CONTROL DE CALIDAD EN SALUD.

Pregunta de Investigacion.
¢Como mejorar el modelo operacional de una institucion de alto nivel de complejidad
para implementar de manera adecuada los diferentes componentes del Sistema Obligatorio

de garantia de calidad?

Objetivo especifico.

Establecer el diagnostico del estado de la empresa frente a los requisitos del sistema
de gestion de habilitacion y el modelo interno de control de calidad que permita la
implementacién de un servicio de salud mental en una organizacion de alto nivel de

complejidad.

Seleccion y aplicacion de instrumentos.

El primer instrumento el cual se decidio6 aplicar para mejorar el modelo operacional
de la institucion es el ciclo PHVA el cual es un ciclo de mejoramiento en el cual se basa la
auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencion en salud. Est4 compuesto por 4
elementos: Planificar-Hacer-Verificar-Actuar, las cuales nos permiten identificar actividades
puntuales a desarrollar que permitiria obtener elementos puntuales para la implementacion

del servicio de salud mental.

Lo primero que se debe analizar es la -(P) planeacion en la cual se identifica las metas
y el como llegar a esas metas, posteriormente el hacer en el que se verifican (H) hacer la cual

se ejecutan las actividades y se educa, siguiendo con (V) verificacion donde se determina si



los resultados o actividades fueron como se planearon y (A) actuar la cual permite la tomar

acciones para mejorar continuamente.

Este instrumento es una técnica Gtil para abordar, analizar y resolver problemas, Dado
que el ciclo PHVA se basa en el proceso de mejora continua, ofrece un alto nivel de

flexibilidad y mejora iterativa.

Ciclo PHVA

/ \
Gréfica 4: Ciclo PHVA

Fuente: (Circulo de calidad,2021)

A. Actuar:
o Iniciar la formacion en servicio por medio de capacitaciones pos de la
incorporacion de la unidad salud mental
o Sensibilizar a los trabajadores del componente de oportunidad en la prestacion de

servicios de salud mental.



o Verificar que las prestaciones abarquen todo el recorrido terapéutico-
institucional del usuario.

o Supervision y apoyo para los equipos de salud.

o Capacitacion permanente.

Planear

Estructurar la dindmica de funcionamiento del servicio

Situar en planta baja

Garantizar medidas de proteccién y bioseguridad.

Garantizar una guardia durante las 24 horas.

Prestar atencion interdisciplinaria:

- Médico psiquiatra

- Psicélogo

- Trabajadora social

- Enfermera con capacitacion en salud mental.
- Personal terapéutico

o Programar las intervenciones clinicas — Psicosociales.

. Verificar

Realizar autoevaluacion de los estandares de habilitacion del servicio de salud mental
Por medio de evaluaciones mensuales identificar temas de capacitacion de salud
mental a trabajadores

Realizar auditorias internas para la verificacién de los estandares de calidad y

habilitacion.

. Actuar

Identificar acciones preventivas y correctivas sobre los estandares de calidad



e Realizar retroalimentaciones a trabajadores sobre temas que queden dudas o
inconformismos
e Realizar encuestas a pacientes sobre el cambio de atencion del manejo de

enfermedades psiquiatricas.

Instrumento Estandares de Habilitacion

El proceso de Habilitacion le implica a una Institucién Prestadora de Servicios
de Salud la generacion de estrategias de calidad y mejoramiento continuo en donde los
procesos sean auditados, medibles y ajustables para cubrir varios ambitos que puedan afectar
de una manera u otra los servicios prestados, a fin de asegurar el cumplimiento de un servicio

seguro, oportuno y asequible para los pacientes.

La Habilitacién exige un alto nivel de cumplimiento y seguimiento de los
procesos, favorece el trabajo en equipo y obliga hacer una evaluacién interna de cada
Institucion de manera objetiva, con el fin de establecer planes de accion que incluyan
medicién de procesos y seguimiento con el objeto de trabajar en pro del mejoramiento

continuo.

Es por esto por lo que a continuacion se realiza la verificacion de los ocho
estandares en la propuesta de habilitacion con el fin de verificar el cumplimiento de estos en

la organizacion de alto nivel de la ciudad de Bogota.



Instrumento Estandares de habilitacion

A . TIPO DE FORMA DE
ESTANDAR DEFINICION CRITERIO VARIABLE CALIEICAR
Elementos necesarios
para la aplicacion.
Se  realizar& una
capacitacion a
enfermeras, terapeutas,
personal de servicio al
El personal paC|e.nte y médicos
. . hospitalarios e
asistencial que presta | . .
. internistas  sobre la
de manera directa los i ;
e atencion de pacientes
servicios de salud a con atologias Evaluacion de
TALENTO HUMANO | los usuarios cumple | "~ . . P g Cuantitativo -
- psiquiétricas. desempefio
con los requisitos
exigidos por el Se contara y se tendra
Estado para ejercer la
) - en cada turno un
profesion u oficio. Lo . .
psiquiatra quien esté en
cada turno en el piso
destinado para salud
mental con el fin de si
llegara a suceder una
crisis o evento se tenga
adecuada atencion de
calidad del paciente.
Elementos necesarios
para la aplicacion.
Se dispondria  del
segundo piso UMI para
Las condiciones y el | la  adecuacién  del
mantenimiento de la | servicio de  salud
infraestructura fisica | mental, donde se Lista de chequeo de
INFRAESTRUCTUR | de las zonas | contara con 12 o cumplimiento de
i - o Cualitativa -
A asistenciales son | habitaciones condiciones
idoneas con relacién | individuales para el estructurales
al tipo de servicios | manejo  de  estos
ofrecidos. pacientes, adecuada en
disminuir los riesgos
tanto del paciente
como del personal de
salud.
Corresponde a todos | Elementos necesarios
) aquellos elementos, | para la aplicacién Lista de inspeccion de
DOTACION herramientas y Cualitativo condiciones de

equipos considerados
indispensables para

Habitaciones con
adecuada dotacion de

equipos y elementos




la prestacion de los
servicios.

equipos médicos para
el manejo de los
pacientes.

Se contara con todos
los insumos necesarios
como inmovilizadores,
chalecos en la reserva

del  servicio para
brindar atencion
oportuna a los
pacientes.

Se cuentan  con
procesos disefiados
utilizados para la
administracién  de
medicamentos y
elementos  médicos

Elementos necesarios
para la aplicacion

En el servicio se tendra
un carro de paro con
medicamentos
exclusivos de
enfermedades
psiquidtricas.

MEDICAMENTOS Y | Para uso _humano, . o Inveptario de
cuyas condiciones de | Evaluacién de los 10 | Cualitativo medicamentos y
DISPOSITIVOS . . - .
E— almacenamiento, correctos a la horade la dispositivos médicos
reparticion y entrega, | administracién de
condicionen de | medicamentos por
manera directa | parte de enfermeria
peligros en la
prestacion de los | Se contara con
servicios. medicamentos con
registro INVIMA
ademaés de dispositivos
e insumos para esto.
Elementos necesarios
Se cuentan ara la aplicacion
identificados y P P
documentados los
Elementos
procesos N
. Se realizaran
considerados
Lo .| protocolos
prioritarios, guias | . . " .
. . institucionales y guias
asistenciales y - -
. médicas para el manejo
demas de estos pacientes Indicadores de
PROCESOS lineamientos desde el ingreso hasta | Cualitativo cumplimiento de
PRIORITARIOS normativos. Estos greso P
EE— . egreso de los mismos, procesos
incluyen o
L verificando la
actividades  para L
secuencialidad de la
proclamar su L
. atencion  desde la
contenido entre los .
calidad y la

causantes de su
ejecucion y para el
control de su
cumplimiento.

oportunidad.

Se incluird politica de
seguridad del paciente




para lograr una
atencion segura.

HISTORIA CLINICA
Y REGISTRO

Se cuentan con
procesos con los
cuales se garantiza
la historia clinica
de cada paciente,
manteniendo su
confidencialidad.

Elementos necesarios
para la aplicacion

Se cuenta con software
SAHI en toda la clinica
para el registro de HC
de todos los pacientes
que ingresan desde
urgencias hasta egreso.

Se tendra en HC fisica

el registro de
consentimientos
informados
verificando el
adecuado

diligenciamiento  de
estos.

Cualitativa

INTERDEPENDENC
1A

Los servicios
ofrecidos por el
prestador poseen el
soporte de otros
servicios o productos
de apoyo asistencial
0 administrativo
necesarios para la
ejecucion adecuada e
integral  de las
ocupaciones,
métodos e
intervenciones que
ejecuta, para la
atencion de los
pacientes dentro de
los servicios
ofrecidos

Interdependencia con
otros profesionales
interdisciplinarios para
manejo en conjunto de
otras enfermedades no
psiquiatricas.

Servicio de radiologia
intervencionista donde
se encuentra (RSM,
TAC, RX) que se
podria necesitar para el
diagnéstico de
enfermedades.

Servicios generales y
roperia.

Servicio alimentacion

Servicio de vigilancia
y seguridad.

Cualitativo

Evaluacion de eficacia
de los procesos

Tabla No. 4. Instrumentos: estandares de habilitacion

Fuente: (Circulos de calidad, 2022)




Andlisis de la informacion.

La aplicacion del ciclo de mejora continua PHVA cuyos principios se basan en
(Planificar, Hacer, Verificar y actuar) permite realizar el proceso de manera lineal de acuerdo
a los estandares de habilitacion; Inicialmente se pretende por medio de la implementacion
del programa de educacion, sensibilizar a todo el personal de la clinica sobre la inclusion del
servicio de salud mental por medio de capacitaciones permanentes para estandarizar la
atencion con los mejores estandares de calidad y estructurar la dinamica de funcionamiento
del servicio que permita ofrecer una atencion integrada con un equipo interdisciplinario a los

pacientes con enfermedades psiquiatricas.

Una vez se inici6 el plan de mejora, se establece el periodo de medir la efectividad de
esos cambios por medio de las autoevaluaciones de los estandares de habilitacion y auditorias
internas que permitan la verificacion de los estandares de calidad en el servicio de salud

mental.

Por otro lado, la aplicacién del ciclo PHVA permite ver que estrategias funcionan y
que no, por lo cual facilita la eficiencia y admite hacer las modificaciones pertinentes para

lograr una mejora continua en la prestacion del servicio en salud mental.

En cuanto al instrumento de estandares de calidad y segun la guia técnica de buenas
practicas para la seguridad del paciente se identifican los anteriores estandares donde
encontramos que el primer estandar de talento humano, donde se identifica que se necesita

de un equipo interdisciplinario principalmente de un psiquiatra en cada turno y personal de



enfermeria idoneo y capacitado para el manejo de estos pacientes los cuales deben optimizar

la oportunidad de la atencion en salud.

El segundo y tercer estandar que identificamos es el de infraestructura y dotacion
donde se identifica la necesidad de adecuar un ala de la clinica que consideramos que seria
el segundo de la UMI por la cercania a urgencias, siendo un segundo piso y contando con
habitaciones individuales que se pueden adecuar para las necesidades de cada paciente,
ademas se requeriria adecuada adecuacion de equipos médicos donde se requeriria

mantenimientos mensuales o segln sea necesario para dar una atencion de calidad.

El cuarto estandar es medicamentos e insumos donde se pedira a la gerencia médica
y de calidad la autorizacion de tener medicamentos para eventos de crisis psiquiatricas en el
carro de paro asi se tendra a la mano medicamentos e insumos indispensables para el manejo
de estos pacientes, concientizar al servicio de enfermeria sobre el uso de los 10 correctos asi
se disminuirian eventos adversos o centinelas. También como se hace mensualmente la
revision de carro de paro por cada turno para asi verificar el registro INVIMA vy el

vencimiento de proximos medicamentos.

El quinto estandar hace referencia los procesos prioritarios, este estandar identifica la
necesidad de realizar protocolos institucionales para el manejo de estos pacientes donde
desde urgencias por si en algin momento no se encuentran disponibles camas permita la
atencion adecuada de estos pacientes, ademas de guias médicas con uso de medicamentos y
dosis de estos. Ademas del seguimiento y recomendaciones para pacientes con egreso que

necesitan ser monitorizados en domicilio o por consulta externa.



El sexto estandar es el de Historia clinica y registro en la clinica ya se cuenta con
Software SAHI en donde se tiene HC electronica de manera cronologica y sistematica, se
mantendria este programa, pero se incentivaria a personal de enfermeria y médicos a los

registros oportunos y adecuados para disminuir el riesgo de glosas.

El séptimo y ultimo estandar es el de interdependencia en el cual se cuenta en la
clinica con multiples profesionales de diferentes areas que harian parte del manejo de
pacientes, ademas se cuenta con resonador, rx, TAC y diferentes elementos para el

diagnostico de pacientes.

Después del andlisis de todos los estandares podemos identificar que la habilitacion
de un servicio de salud en cualquier institucién requiere un compromiso de parte de todos los
colaboradores de la institucion, donde se requiere un trabajo en equipo que, aungue sea un
proceso largo, la atencidn en salud se vera reflejada en mejoras de los indicadores y procesos
gerenciales, es por esto que hacemos esta posible implementacion que le serviria a la clinica

para el manejo de estos pacientes.

De acuerdo a lo anterior, acorde al estudio adelantado desde el enfoque de Auditoria

y control de la calidad las acciones de implementacién necesarias para la puesta en

marcha de la unidad de servicios mentales son:

< ldentificar la estructura dinamica del servicio de salud mental.
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Contar con equipo interdisciplinario para el manejo y coordinacion del
servicio con experiencia y profesionalismo.

Implementacion y seguimiento de estandares de habilitacion para la
prestacion del servicio de salud.

Realizar auditorias internas para determinar la eficacia que presenta el sistema
de gestion de calidad.

Detectar oportunidades de mejora por medio del ciclo PHVA en el sistema de
gestién para optimizar la calidad del servicio.

Realizar autoevaluaciones para identificar los procesos objeto de la auditoria
para el mejoramiento de la atencion en salud.

Realizar indicadores de gestién que permitan identificar la eficacia de la
implementacion del servicio de salud mental.

Proponer planes de mejoramiento que permitan la continuidad de la atencién

de forma oportuna y con calidad.



DESARROLLO ORGANIZACIONAL

Pregunta de Investigacion.

¢Como se gestionan en la Organizacion los procesos de desarrollo organizacional

para aportar a la excelencia en la prestacion del servicio?

Objetivo especifico.

Identificar los aspectos con los que deberia contar un servicio de salud mental, por
medio de la estructura organizacional que favorezca la implementacién de este servicio, con

el fin de mejorar la atencidn de pacientes con patologias psiquiatricas.

Seleccion y aplicacion de instrumentos.

“Estructura organizacional es un sistema utilizado para definir una jerarquia dentro
de una organizacion. Identifica cada puesto, su funcion y donde se reporta dentro de una
organizacion. Esta estructura se desarrolla para establecer como opera una organizacién y
ayudar a lograr las metas para permitir un crecimiento futuro. La estructura se ilustra

utilizando una tabla organizacional” (Kast & Rosenzweig)

Lopez Rios presenta las funciones de la cultura organizacional: Crear distinciones
entre las organizaciones, transmitir un sentido de identidad a los miembros de la

organizacion, facilitar la generacion de compromiso, contribuir a la estabilidad del sistema



social de la organizacion porque ayuda a mantenerla unidad, control de comportamiento de

los empleados.

La Organizacién cuenta con un direccionamiento estratégico, se configura en una
estructura de servicios en los que la mayoria se componen de personas responsables, guias
clinicas de acuerdo con la evidencia cientifica, protocolos institucionales y buen
funcionamiento de estos que contribuyen al cumplimiento de los objetivos con el fin de
mantenerse como una institucion reconocida en la Ciudad de Bogota por prestar servicios

con altos niveles de calidad.

“Su direccionamiento estratégico se basa en la Mision: Ayudar a las personas a llevar vidas
mas saludables y colaborar para que el sistema de Salud funcione mejor para todos; Vision:
Ser reconocida como la compaiiia de Salud méas confiable en Colombia por la excelencia y
calidad de sus servicios, sus productos y su solidez financiera y sus valores:

Integridad: Cumplir nuestros compromisos. Nunca transigir en cuestiones de ética.

Compromiso: Nos pondremos en el lugar de las personas a quienes servimos y con quienes

trabajamos.

Relaciones: Generar confianza a través de la colaboracion.

Innovacion: Inventar el futuro y aprender del pasado.

Desempefio: Demostrar excelencia en todo lo que hacemos.

(Clinica., 2021)

A continuacion, se presenta el organigrama general:



Organigrama general

(T T T T T T T TS s T T s s ST N
! Junta Directiva '
(T T T T T T T TS s T T s s ST \
! Revisoria Fiscal ety
/2 N
! Gerente General :
N e e e e e e e e - —— 7
/2 Y 2
! Oficial de Cumplimiento F-------- | Gerencia talento humano |
N e e e e e ————— —— 4 N e e e e e e e e e e ————
/2 Y
! Jefatura Juridica ety
N e e e e e o o e e e e e o o = /
/2 Y
! Auditoria Interna b--
N e e e e e o - - —— 7
P I R U P N SRR A
! Y {, Y ! 0 [ Voo N
: Gerencia , Gerente | Gerencia 1 Gerencia de : : Gerencia |, | Gerencia
T 1 . 1 . . 1 1 . 1 1
I Médica | | Comercial 1 i Financiera | 1 Operaciones | | delT o de
. 1 , 1 . I I X 1
N ! i y de ! N ! ' Vo /1 Proyectos
e oo s Neemmmm =~
1 Mercade |
\

________

Gréafica No. 5. Organigrama general de la institucién

Fuente: (Intranet CDC, 2021)
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La experiencia Clinica y administrativa se basa en la elaboracion de guias de manejo

basadas en la epidemiologia institucional, liderazgo de programas de mejora en la prestacion

de servicios y calidad en la atencién y liderazgo de equipos médicos.



En cuanto a la prestacion del servicio, la organizacién cuenta con su mapa de
procesos, el cual consta de la sede administrativa 2,3,4 centro de Oncologia, centro materno
fetal y neonatal, centro diagndstico, centro de investigacion, edificio Cra 16 y edificio Cra

15.

A continuacion, se presenta la matriz de mapa de servicios que presenta visualmente,
de forma esquematica, el complejo de interacciones que caracterizan una prestacion de

servicios:



Mapa de servicios

L rrnan

BLOQUE A BLOQUEC BLOQUE E

era 15 - Carrara 15 No. 84 -13 Sedes Administrativas Centra Materna Fetal y Neonatal - Carrera 18A Na. 82 - 47
Admusuones Sade Administrativa 2 Consultorios
Cirugia Ambulatoria Carrera 18 No. 82-72 Epidemiologia
Hospitalizacion Archivo Garantia de la Calidad
Salas de Partos y Cesdreas Comité Fiduciario Sala de Ecografia y Procedimientos
Unidad de Cuidado Obstétrica Estadistica
Urgencias Ginecobstétricas Médicos Adscritos
Urgencm; Pediatricas Secretaria General y Juridica BLOQUE F
Sades Administrativa 3 Centra Di oo - Carrera 16 No. 82 - 32
ELOQUEB Carrera 18 No. 82-62 Cardiologia- Rehabilitacion Cardiaca
e Carern e - € 6 No. 8257 Admisiones Densitometria
A barrera 1 - Larmars - Contabilidad Imagenes Diagnasticas
Admisiones Compras Medicina Preventiva
Caja - Facturacion Contraloria Neumologia
Cardiologia . Sede Administrativa 4 Unidad Vascular
Cirugia - Recuperacion Carrera 16A No. 82-53 Urologia
Cirugia Ambulatoria Comercial y Mercadeo
Di reccuon_Medl_ca Infraestructura Fisica
Electrofisiologia Relaciones Piblicas
Esterilizacion Sistemas de Informacién
Farmacia Control de Gestién

Gastroenterologia y Endoscopia m Recursos Humanos
H_edmodlqgmlda i Sede Administrativa 1
Hidratacién de Urgencias Carrera 164 No. 83A - 11

Imagenes Diagnosticas AsesorlaGenética H - ALMIRANTE COLON

Dolor y Cuidados Paliativos
Labaratorio Clinlco 1ory Luidados 73 Carrera 16 No. 844 - 09
Laboratorio Patologia Imagenes Diagnosticas y PET

ici Oncologia Clinica Radiclogia
Medicina Nuclear e
Medicinas Prepagadas Oncologia Pedidtrica
Parqueadero ;;S;ﬁ)‘zglf:é?fla
Presidencia & . c, Urgencias .c, Rampa de Acceso
Referencia y Contrareferencia Unidad de Glindulas Salivares
Serviclo al Cliente Unidad de Quimioterapia ®
Unidad de Cuidade Intensivo Adulto Unidad de Seno Acceso al Parqueadere
Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal M o deE
Unidad de Cuidado Intensivo Pedidtrico a'm PuntodeEncuentro

Urgencias Adultos

Gréfica No. 6. Organigrama general de la institucién

Fuente: Clinica. Organigrama (2021)

En cuanto a las politicas y manuales la Organizacion cuenta con modelo de
prevencion, cédigo de conducta, Politica de SARLAFT, politica de Seguridad de la

informacion, politica de Seguridad y Salud en el trabajo, Politica lactancia materna (IAMI)



Anadlisis de la informacion

La estructura organizacional de la Clinica objeto de estudio, segun su formalidad es
una organizacion formal, ya que se caracteriza por tener estructura, sistemas oficiales y
definidos para la toma de decisiones, comunicacion y control, consta de normas, reglamentos
y procedimientos que permite la finalidad de que los objetivos sean alcanzados y su equilibrio

interno sea mantenido.



Las caracteristicas de su estructura la definen como una organizacion tipo Linea-
Staff: “La combinacion de los tipos de organizacion lineal y funcional, buscando incrementar
las ventajas de estos dos tipos de organizacion y reducir sus desventajas. En la organizacion
linea-staff, existen caracteristicas del tipo lineal y del tipo funcional, reunidas para
proporcionar un tipo organizacional mas complejo y completo. Coexisten érganos de linea
(6rganos de ejecucion) y de asesoria (6rganos de apoyo y de consultoria) manteniendo
relaciones entre si. Los drganos de linea se caracterizan por la autoridad lineal y por el
principio escalar, mientras los drganos de staff prestan asesoria y servicios especializados”
(Itsa, 2019).

Se puede identificar que la institucion cuenta con una estructura robusta y equilibrada
lo cual genera una armonia en la toma de decisiones en los diferentes niveles de la institucion,
permitiendo el correcto funcionamiento tanto estratégico como administrativo.
Permitiéndonos alcanzar el objetivo de poner en marcha la implementacion del servicio de
Salud mental en la Clinica para mejorar la atencion en salud a los pacientes psiquiatricos.

Por otro lado, se identificaron los manuales de funciones y los perfiles de cargo del

personal asistencial de la Clinica.

> Perfil Cargo Medico general: Titulo como médico general y 6 meses de experiencia.
Requisitos: Tarjeta del RETHUS, Certificado en soporte vital avanzado de minimo 48
horas avalado por la AHA, Curso de atencidn a victimas de ataques con agentes quimicos,
disponibilidad de tiempo completo y tener al dia las vacunas de: HA-HB- Influenza-
Teétano - Triple viral - DPT- Varicela

Identificacién del cargo: Medico hospitalario




Objetivo del cargo: Realizar la planeacion, ejecucién y evaluacién de la atencion, egreso y

seguimiento del paciente, con el fin de asegurar una atencion integral en el marco de la
politica de servicio institucional.

Ubicacion Organizacional: Operativo en los servicios de hospitalizacion.

Competencias: Liderazgo, agilidad interpersonal, habilidad organizacional, orientacion

del servicio y trabajo en equipo.

Perfil Enfermero Jefe: Titulo como Enfermera y 2 afios de experiencia en area
asistencial.

Requisitos: Curso de ACLS, Curso de violencia sexual, Curso de atencidn a victimas de
ataques con agente quimicos, disponibilidad de tiempo competo, Inscripcién en el
RETHUS v tarjeta profesional.

Identificacién del cargo: Enfermero jefe

Obijetivo del cargo: Con el objetivo de asegurar la adecuada prestacion de los cuidados de
enfermeria segln los procedimientos, protocolos, guias y manuales vigentes y disponibles
en la Institucién, ademas de coordinar la atencién del paciente con las demas areas
asistenciales, para promover la atencion integral y segura del paciente en el turno y

servicios asignados.

Ubicacién Organizacional: Operativo en los servicios de hospitalizacién, urgencias
adulto, pediatrico, UCI.
Competencias: Liderazgo, agilidad interpersonal, habilidad organizacional, orientacion

del servicio y trabajo en equipo.



> Perfil Auxiliar de enfermeria: Titulo como técnico en enfermeria y 2 afios de
experiencia en area asistencial.
Requisitos: Curso del BLS, curso de violencia sexual , curso de atencion a victimas de
ataques con agentes quimicos, disponibilidad de tiempo completo e Inscripcion en el
RETHUS y resolucion vigente.

Identificacion del cargo: Auxiliar de enfermeria.

Obijetivo del cargo: Asistir y asegurar la oportuna prestacion de los cuidados bésicos de

enfermeria para el paciente. Deben contar con una formacion académica en técnico
auxiliar de enfermeria, de una entidad debidamente reconocida por el ministerio de
educacion.

Ubicacion Organizacional: Operativo en los servicios de hospitalizacién, urgencias

adulto, pediéatrico, UCI.
Competencias: Practica Clinica, agilidad interpersonal, habilidad organizacional,
orientacion a los servicios y trabajo en equipo.

> Fisioterapeutas: Titulo como profesional de fisioterapeuta con 2 afios de experiencia en
area asistencial.
Requisitos: Inscripcion en el RETHUS vy resolucion vigente, curso del BLS,

disponibilidad de tiempo completo, esquema de vacunacién completa.

Identificacién del cargo: Fisioterapeuta.

Objetivo del cargo: Promociéon del bienestar cinético, prevencion, habilitacion y

rehabilitacion de las personas. Liderar y gestionar planes, programas, proyectos y/o

acciones que respondan a las necesidades sociales en salud.



Ubicacion Organizacional: Operativo en los servicios de hospitalizacion, urgencias

adulto, pediatrico, UCI.
Competencias: Practica Clinica, agilidad interpersonal, habilidad organizacional,

orientacion a los servicios y trabajo en equipo.

Psicologia: Titulo como profesional en Psicologia con 2 afios de experiencia en &rea
asistencial.

Requisitos: Inscripcion en el RETHUS vy resolucion vigente, certificado de curso de
atencion de victimas de abuso sexual, esquema de vacunacién completa.

Identificacién del cargo: Psicologo

Obijetivo del cargo: Competencias investigativas que le permiten comprender desde una

perspectiva bio-psico-social-cultural los fendmenos y procesos psicoldgicos, para dar
respuesta a las necesidades del contexto social

Ubicacion Organizacional: Operativo en los servicios de hospitalizacién, urgencias

adulto, pediéatrico, UCI.
Competencias: Practica Clinica, agilidad interpersonal, habilidad organizacional,

orientacion a los servicios y trabajo en equipo.

Psiquiatra: Titulo como profesional en Psiquiatria con 5 afios de experiencia en area
asistencial e internacion de salud mental.

Requisitos: Inscripcion en el RETHUS vy resolucion vigente, esquema de vacunacion
completa, certificado actualizado de RCP, certificado de atencion de victimas.

Identificacién del cargo: Psiquiatra




Obijetivo del cargo: Realizar evaluacion y diagndstico de los pacientes de la institucién

que asi lo requieran, prestar atencion médica a los pacientes que demandan el servicio de
hospitalizacién y urgencias, ejecutar actividades de diagnostico, tratamiento,
promocion y prevencion de la enfermedad.

Ubicacion Organizacional: Operativo en los servicios de hospitalizacion, urgencias

adulto, pediatrico, UCI.
Competencias: Practica Clinica, agilidad interpersonal, habilidad organizacional,

orientacion a los servicios y trabajo en equipo.

Al identificar el perfil profesional de los colaboradores de la institucion, se logra
evidenciar que estos cuentan con aptitudes, experticia y conocimiento cientifico que

permitira a la implementacion del servicio de salud mental.

De acuerdo con lo anterior, acorde al estudio adelantado desde el enfoque de

Desarrollo organizacional las acciones de implementacidn necesarias para la puesta en

marcha de la unidad de servicios mentales son:

% Mantener la eficacia de la estructura y procesos organizacionales que permiten
la orientacion sistémica entre la relacion trabajo-personas.

< Incentivar a los trabajadores a ser agentes del cambio, estimulando y
coordinando la calidad de la atencion, la cual permitird mejorar la experiencia

de atencion del paciente.



L)

Continuar con el direccionamiento estratégico entre los servicios permitiendo
el reconocimiento de personas responsables, guias clinicas de acuerdo a la
evidencia cientifica, protocolos institucionales.

Realizar capacitaciones a cada uno de los grupos de trabajadores que permitan
establecer los requerimientos individuales de estos, dependiendo del nivel
jerarquico.

Fomentar la comunicacidn corporativa, integrando departamento y mejorando
el clima laboral.

Aumento en la motivacion de los empleados en busqueda del objetivo de

capacitacion para el manejo de pacientes de unidad de salud mental.



CONCLUSIONES

En Colombia el aumento de las enfermedades mentales tanto para pacientes adultos
como nifios ha aumentado drasticamente en los Gltimos afios, generando que la atencion en
salud mental sea uno de los grandes retos para el sistema de salud, los profesionales, y las

IPS que se veran directamente implicadas.

Al realizar el proyecto se identifican diferentes estrategias que permiten a la
organizacion ofrecer servicios que mejoren la cobertura, disminuyan costos y presenten
mayor rentabilidad, al tiempo que favorece el acceso oportuno a los servicios de salud y que

actualmente cuya oferta se ve restringida por falta de personal especializado.

La Organizacion cuenta con los recursos tanto econdmicos como humanos para la
implementacién del servicio de salud mental, permitiendo asi, que los estandares de

habilitacion puedan ser desarrollados y cumplidos segun la normatividad vigente.

Se observaron varias barreras de acceso por parte de la institucion a nosotras como
estudiantes ya que debido a la sensibilidad y confidencialidad de la informacion no se

obtuvieron varios permisos deseados para el proyecto.

Como futuras gerentes a través de la ejecucion de este estudio, hemos adquirido el
valor del trabajo en equipo, identificando en los servicios personas lideres dispuestas al

cambio y a mejorar sus conocimientos en pro de la institucion.



Por medio de las estrategias gerenciales como el instrumento PESTEL y la matriz
FODA se logré proponer acciones concretas que permitiran la implementacion de la unidad

de servicios mentales, permitiendo conocer el analisis situacional de la organizacion.

Se realiz6 el diagndstico del estado de la empresa frente a los requisitos del sistema
de gestion de habilitacion por medio del instrumento estandares de habilitacion el cual
permitio identificar el modelo interno de control de calidad en la organizacion siendo positivo

para esta su desarrollo.

Durante la ejecucion de este trabajo se demuestra la importancia de la
implementacidn del servicio de salud mental en la institucion, ya que este es un mecanismo
gue mejorara la atencién en salud y la oportunidad de esta para los usuarios con patologias
psiquiatricas, asi mismo este daria un valor afiadido, aumento de ingresos y disminucion de
eventos adversos, remisiones innecesarias, diagnosticos/tratamientos erroneos y demoras en

la atencidn que reciben los pacientes.



RECOMENDACIONES

Bajo el direccionamiento de la Gerencia se recomienda por medio de unidades de
trabajo realizar un acompafiamiento que identifique las barreras operacionales y a su vez

implementar procesos para el mejoramiento de la calidad en la atencion en Salud.

Mediante el ciclo de mejora continua PHVA hacer la revision de los procesos del
servicio de Salud mental de la Clinica, con el fin de detectar las falencias y asi lograr e
implementar un plan de mejoramiento que permita establecer acciones correctivas efectivas

para lograr la calidad esperada y la satisfaccidn del paciente con enfermedad mental.

Se propone un programa de educacion como primera medida para sensibilizar a todo
el personal de la clinica tanto asistencial como administrativo sobre la inclusién del servicio
de psiquiatria en la Clinica y como segunda instancia capacitar al personal asistencial sobre

el manejo adecuado del paciente psiquiatrico con calidad y humanizacion.

Asegurar el equipo humano interdisciplinario (Psiquiatra: 1 para hospitalizacién, 1
para interconsultas — Enfermera profesional: 2 — Auxiliares de enfermeria: 5 — Psicologo: 1
para interconsulta, 1 para hospitalizacion, 1 para programa especial — Trabajadora Social: 1

— Terapeuta Ocupacional: 1) para garantizar una atencion integrada.

Elaborar guias clinicas y protocolos que aseguren un nivel de calidad optimo en el

marco de Salud Mental, teniendo en cuenta recomendaciones de la Guia metodoldgica para



la Elaboracién de Protocolos Basados en la Evidencia — Nacional Institute of Clinical

Excelence, entre otras.

Evaluar, verificar y mantener el cumplimiento de los estandares de habilitacion de
acuerdo con la normatividad vigente de la clinica ubicada en la Ciudad de Bogota, mediante

herramientas gerenciales.

Adecuar la infraestructura de la unidad mental, de acuerdo con la resolucién 3100 de

2019.
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CONSIDERACIONES LEGALES

Debido a la sensibilidad y confidencialidad de la informacion, la institucion en la cual

se desarroll6 el proyecto no autorizo divulgar su nombre dado permisos administrativos.



