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FUCS Introduccion

El HOSPITAL SAN RAFAEL DE EL ESPINAL E.S.E, viene presentando historicamente,
incumplimientos en las metas de actividades de promocion y prevencion, especificamente en
SALUD ORAL, en los contratos de modalidad capitado. La E.S.E tiene contratacion del primer
nivel de atencion, que incluye actividades de proteccion especifica y deteccion temprana, con
varias E.A.P.B (Comparta, SaludVida, Nueva EPS), y en los acuerdos de voluntades pactados
(que hacen parte integral del contrato), se fijan metas o estimaciones de obligatorio
cumplimiento, de acuerdo a lineamientos de Minproteccidon social. El servicio de odontologia
con los programas de Salud Oral, es uno donde se evidencia el mayor porcentaje de
incumplimiento, documentados en visitas de auditoria de calidad, al primer nivel de atencién,
realizadas periédicamente. Todo lo anterior, no es otra cosa que una glosa aplicada al valor de la
capita.

A través de esta investigacion se busca establecer, cuales son los factores determinantes y/o
influyentes de este incumplimiento, y generar una estrategia de cambio, partiendo de la
observacién y el analisis de la informacion obtenida, la aplicacidn de herramientas gerenciales,
gue motiven la gestion de la calidad, el trabajo en equipo y el cumplimiento de estandares de
desempefio ajustados y flexibles, ademas de plantear la formulacion de un diagnoéstico técnico,
gue permita asumir escenarios que identificados y gestionados, ofrezcan la oportunidad de
mejora y correccion.

Los determinantes internos, son propios del grupo asistencial, o de personal de procesos de

apoyo como facturacion por sub-registro y/o error de codificacidn del producto, y los externos, el
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s calculo mismo de las estimaciones, frente a poblacion virtual y no real, contenida en las bases de
datos suministradas por el asegurador.

Un valor agregado, ademas del beneficio econdmico, que traeria a la E.S.E, el cumplimiento
de las estimaciones y/o metas en SALUD ORAL (se evita el descuento aplicado al pago de la
capita), es el de contar con un diagnéstico claro de la situacion, que ofrece una plataforma, para
iniciar el cambio, que permita el desarrollo y cumplimiento en otras areas que tienen esta
falencia, la capacidad de generar escenarios propicios, para aplicar el conocimiento de
herramientas gerenciales y administrativas, que impacten en el aumento de la produccién y la

generacion de productos y servicios con calidad.
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FUCS 1. Justificacion

Para el hospital SAN RAFAEL DE EL ESPINAL E.S.E, asumir las sanciones (descuentos de
auditoria primer nivel), impuestas por las E.A.P.B ante el incumplimiento de metas y/o
estimaciones, evidenciados en las auditorias, realizadas en el primer semestre de 2018, en el
servicio de odontologia, de programas de SALUD ORAL, han afectado de manera negativa el
equilibrio econémico y la ejecucion de los contratos capitados de promocion y prevencion.
SALUDVIDA E.P.S, viene desarrollando periédicamente auditorias de calidad, donde evaltan
entre otros aspectos, la ejecucidn del contrato y el cumplimiento de metas proyectado por
periodos.

No existe literatura especifica, que permita documentar informacion previa, sobre los factores
que pueden influir en el incumplimiento de las metas o estimaciones en SALUD ORAL o
SALUD ORAL o0 BUCAL, de los programas de promocién y prevencion por un prestador (IPS)
en servicios de Odontologia, que den parametros al respecto.

Las actividades del programa de SALUD ORAL, que evaltan en las auditorias son: Detartraje
Supragingival, Aplicacion de Sellantes, Aplicacion de Fldor y Control de Placa Bacteriana (Res
412, "por la cual se establecen las actividades, procedimientos e intervenciones de demanda
inducida y obligatorio cumplimiento y se adoptan las normas técnicas y guias de atencion para el
desarrollo de las acciones de proteccion especifica y deteccion temprana y la atencion de
enfermedades de interés en salud publica..").

El abordaje planteado para resolver el problema, busca la integralidad, que brinda la
formacion adquirida, en el desarrollo de la especializacién de GERENCIA EN SALUD,

mediante la revision cuidadosa de la normatividad vigente, su estructura y reglamentacién, los
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s posibles escenarios que se constituyen en el quehacer como gerente del sector salud, su
reglamentacion, obligatoriedad, cumplimientos e impactos, el analisis de la contratacion y su
efecto en la economia, de la I.P.S, factores como el clima organizacional, que no se deben
obviar, debido a la influencia que ejerce en la produccion de cada area, deben ser tenidos en
cuenta, herramientas de auditoria y control asi como estrategias gerenciales, que empoderan al
gerente, a asumir retos y adquirir destreza, en la resolucion de problemas, todos aspectos
importantes en la resolucion del problema.

Continuando con el analisis de otros aspectos influyentes, el Hospital, venia argumentando,
para no aceptar las sanciones impuestas en visitas de auditoria, el desacuerdo que existe entre lo
que la E.A.P.B, impone como meta para cada programa y actividad, frente a lo que siempre ha
manifestado el hospital, como "lo alcanzable o realizable™, con base a la experiencia y lo
histdrico en las ejecuciones de los contratos capitados anteriores, por este hecho se negociaba
una "sancion pedagdgica”, que en 2018 se convirtio en efectiva, aplicando para el caso de febrero
de 2018, un descuento total de $ 19.311.169, PRODUCTO DEL INCUMPLIMIENTO pactado
en cobertura, resolutividad y oportunidad (fuente "registro de descuentos auditoria de primer
nivel, SALUVIDA E.P.S. Febrero de 2018), valor que corresponde al 15%, porcentaje de
descuento segun resultado, del total de la capita contratada con esa E.P.S. Es preciso aclarar que
no todo el descuento, obedece al incumplimiento de SALUD ORAL, si no a la calificacién total
de la auditoria, que da en un 50%, que a su vez genera el valor de descuento en el porcentaje ya
mencionado.

La observacion de los diferentes componentes del proceso, permite establecer, que no solo el
componente asistencial, puede ser determinante, en los resultados finales, es necesario

contemplar y observar integralmente el proceso. La intervencion sobre los factores determinantes
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s internos, van desde la canalizacion de los usuarios (demanda inducida), puede ser blanda o
insuficiente, el desconocimiento de la norma por los actores del proceso, técnicos y odontélogos
(por ejemplo repetir actividades en un mismo periodo, no suma a la hora de la evaluacion), que
pueden generar error, el sub-registro de actividades y la mala codificacion (actividades de
procesos de apoyo misional, como facturacion) y verificacion de derechos, la falta de experiencia
a la hora de negociar tarifas y acuerdos de voluntades, pueden llevar a contratacion "leonina™,
mala distribucién y administracion del talento humano, desaprovechamiento de infraestructura y
capacidad instalada (ausencia de liderazgo), falta de medicion y control en la ejecucion de los
contratos en la modalidad de capitacion (auditoria), reingenieria en el sistema de asignacion de
citas (Contac Center o cita directa).

En los externos, donde pesa mucho, el calculo del valor de la estimaciones o0 metas, la
oportunidad en la notificacion de las bases de datos, que mensualmente deben reportar las E.P.S,
y que deben contener las novedades de afiliacion presentadas, que son la base de la negociacion
y el acuerdo previo que a hoy, presentan multiples fallas.

Dar la adecuada solucion, pretendiendo establecer estrategias, efectivas que blinden la
institucién, haciendo intervencién definitiva y efectiva, aprovechando el marco que ofrecen los
cambios en la norma (a partir de Febrero de 2019, se deroga la Res 412, y entra a operar la Res
3280), mas todo lo que tiene que ver con la implementacion del MODELO DE ATENCION
(MIAS) y las RIAS, son factores que debe potencializar la E.S.E. desde la alta GERENCIA y el

equipo directivo.
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FUCS 2. Caracterizacion de la Empresa

EI HOSPITAL SAN RAFAEL DE EL ESPINAL E.S.E. pertenece al SECTOR SALUD,
actualmente su representante legal es la DRA. CARMEN PATRICIA HENAO MAX, gerente en
propiedad. Sin duda es la segunda IPS, en importancia del departamento del Tolima, en
complejidad y area de influencia, presta servicios de primero, segundo y tercer nivel de
complejidad, cuenta con 130 camas, cuatro quiréfanos, cuidado intermedio (7 camas), y oferta
los servicios de urgencias, internacion, consulta externa, quirdrgicos, transporte asistencial,
Apoyo Diagnostico y Complementacion Terapéutica, a muy corto plazo contara con una torre de
consulta especializada veintiséis consultorios y dos salas de procedimientos, tipo quiréfano
totalmente dotadas; dentro de la RED somos referencia de trauma, cuenta con las especialidades
bésicas, pediatria, medicina interna, cirugia general, gineco-obstetricia, anestesia, ortopedia, y las
sub-especialidades de fisiatria, psiquiatria, cirugia de mano, cirugia plastica, maxilofacial,
neurocirugia, otorrinolaringologia, dermatologia, oftalmologia, neurologia, cardiologia,
cardiologia pediatrica, mastologia, gastroenterologia, ademas psicologia, terapia respiratoria,
fisica, lenguaje y ocupacional, laboratorio especializado y automatizado, rayos x digitalizados,
tomagrafo, doopler y cardio diagndstico, endoscopias y laparoscopia, adicionalmente cuenta con
una Unidad Mdvil, consultorio de medicina general y unidad odontoldgica rodante, dos satélites
0 puestos de salud, puesto de salud de chicoral, ubicado en el corregimiento de chicoral, donde
se presta atencion al publico de consulta externa general y especializada, toma de muestra de
laboratorios, odontologia y el puesto de salud del libertador, ubicado en el barrio Libertador, de
la ciudad, se prestan servicios de consulta externa, medicina general y especializada, terapia

fisica y psicologia. La sede principal esta Ubicada en la ciudad de EI Espinal - Tolima, CALLE 4
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Fucs # 6-29, Barrio San Rafael, telefono 0982482818, es referencia del sur del departamento, presta

servicio a usuarios de los 47 municipios del Departamento.

2.1 Historia

Naci6 en voluntad de particulares y comenzo a prestar sus servicios como “Hospital Sangre”,
en el afio de 1882 por iniciativa del sefior FRANCISCO HERNANDEZ, quien fue su fundador.
La asistencia en salud se remonta a los afios treinta (1930) cuando dos hermanas de oficio
parteras, quienes en su casa de habitacion practicaban dicho arte, con el tiempo asumieron otras
actividades que incluian curaciones de enfermos y aplicacion de tratamientos empiricos a
personas netamente de estrato rural no teniendo ninguna posibilidad de asistencia. Por el
desarrollo de la region, empiezan a llegar los primeros médicos provenientes de la capital,
destacandose el doctor BENAVIDES y el doctor RAMIREZ, quienes practicaban medicina
domiciliaria, y los tratamientos que requerian observacion e internacion. Con la Ordenanza 6a.
de 1956 emanada de la Asamblea Departamental se crea el hospital de la Caridad de EI Espinal,
dependiente de la Direccion Departamental de Higiene del Tolima, creada en 1950, manejado
por religiosas de la comunidad CLARISIANA, que ordena también la remodelacién de la planta
fisica y se orienta a la individualizacion del tratamiento, definiendo el caracter politico de los
cargos directivos, la denominacion del Hospital que no tenia en cuenta el nombre de “San
Rafael” y cuyo logro se debe a la comunidad religiosa que en €l trabajaba. El 17 de enero 1967 la
Gobernacion del Tolima expide la Resolucion 630 que adjunta su respectiva personeria juridica y
El Ministerio de Salud segin Resolucién 05 de 1967 aprueba los Estatutos expedidos por la
Junta Directiva del Hospital. EI 25 de marzo de 1975 se adiciona el contrato de constitucion,
dando cumplimiento a lo ordenado por los Decreto 056 y 350 los cuales son bases del Sistema

Nacional de Salud y en 1990 con la Ley 10 cambia su denominacién a Hospital Regional San
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s Rafael de El Espinal, empezando su autonomia administrativa dentro del proceso inicial de
descentralizacidn. Se remodela y se amplia con un caracter médico - arquitectonico y cuyo
objeto consiste en cumplir con los requisitos exigidos para un Nivel 1l de complejidad,
abriéndose el espacio para la vinculacion de profesionales especializados en areas basicas.

El Ministerio de Salud mediante Resolucién 13286 del 27 de octubre de 1982 aprueba su
reforma estatutaria, en 1983 se inaugura un Hospital, méas acorde a las necesidades de la
comunidad, con el nombre de Hospital San Rafael de EL Espinal, empezando las acciones
extramurales de la institucién como un compromiso social del Hospital.

Por ultimo, Ordenanza 090 del 28 de diciembre de 1994 el Hospital San Rafael de El Espinal
se transforma en una Empresa Social del Estado atendiendo lo ordenado en la Ley 100. Cambia
la concepcidn de Médico - Director por Gerente.

2.2 Mision

El Hospital San Rafael Empresa Social del Estado del Espinal , presta servicios de
Promocion, Prevencion, Recuperacion, Rehabilitacion y Paliacion, con estandares altos de
calidad, manejo integral a los pacientes; cumpliendo con los requerimientos establecidos en
marco del Sistema General de Seguridad Social en Salud, encaminado al mejoramiento de la
calidad de vida de la poblacion de EI Espinal y sus alrededores, impulsando la investigacion
desde el ejercicio de la orientado al cumplimiento de los estandares de acreditacion, buscando
siempre mejorar la calidad de vida relacionada con la salud de la poblacion de la ciudad y sus

alrededores.
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FS 2.3 Vision

Ser un hospital auto-acreditado para el 2022, con gestion financiera y administrativa
sostenible, manteniendo el reconocimiento por la calidad y responsabilidad social, en la
prestacion de servicios, con principio de preservacion del medio ambiente.

El Hospital San Rafael de El Espinal, E.S.E. es un hospital de segundo nivel que presta
servicios en la baja, mediana y alta complejidad para el municipio de El Espinal, y a la micro
regién asignada de acuerdo a lo establecido en el modelo de redes integradas conformadas, desde
la Secretaria de Salud del Tolima. La contratacion servicios de salud a los aseguradores y otros
clientes, se ejecuta acorde a la capacidad instalada y portafolio de servicios, buscando acuerdos
de voluntades beneficiosas para las partes; monitoreando las necesidades de los clientes y los
indicadores de satisfaccion del usuario, que permiten definir acciones de mercadeo que
posicionan la entidad, fidelizando clientes e incrementar la vinculacion de clientes potenciales.
actualmente contamos con contratos, con EAPB de los dos regimenes, SALUDVIDA,
COMPARTA, NUEVA EPS, MEDIMAS, poblacion no asegurada, con la alcaldia municipal, la
SECRETARIA DE SALUD DEL TOLIMA, regimenes especiales, POLICIA, MAGISTERIO,
FIDUPREVISORA, y todas las aseguradoras, ademas de la alcaldia de El espinal y la secretaria
de Salud del Tolima. Dentro de los proveedores mas importantes, se cuenta con los out-sourcing,
con los que contratamos los procesos asistenciales y de apoyo logistico, la compra de
medicamentos e insumos se ejecuta a través de la COODESTOL (Cooperativa de Hospitales del
Tolima), los otros proveedores son de material médico quirdrgico, y material de osteosintesis. La

forma de produccion es la venta de servicios de salud a los clientes ya referenciados.
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Fucs 2.4 Descripcion de Areas o Dependencias.

2.4.1 Area de Direccion.

o Gerencia. Representante Legal, responsable de la gestion y autonomia de la IPS.
. Junta directiva. Maximo érgano de direccidn, la preside el Sr. Gobernador.
o Juridica. Encargada de asesorar y dictaminar en asuntos juridicos y absolver las

consultas de caracter legal y normativo que le sean formuladas.
. Comité técnico. En ruta el direccionamiento corporativo de la empresa y la toma
de decisiones que se ajuste a su mision y vision
o Control interno. Direcciona el sistema de control interno.
. Atencion al usuario. Area transversal, orienta, direcciona y acompafa al usuario
desde el ingreso a la Institucion, con el fin de brindar el mayor grado de satisfaccion
posible en la atencion que se requiera.
o Planeacion. Asesorar permanentemente a la Gerencia de la Empresa Social del
Estado en todo lo relacionado con el desarrollo gerencial, y planeacion estratégica.

2.4.2 Area de Atencion al Usuario.
o Coordinacion de calidad. Colaborar con la Junta Técnico Asistencial del
Hospital en todos los temas relativos a la calidad asistencial, e informarla de las
actividades desarrolladas en el Hospital, Disefiar el Plan de Seguimiento y evaluacion de
objetivos y colaborar con la Gerencia en el control de cumplimiento de los mismos, y
elaborar la Memoria anual del Programa de Calidad.
o Apoyo diagnostico y terapeutico. Apoyar y brindar el servicio requerido por el
usuario en ayudas diagndsticas y terapéuticas. Laboratorio clinico, imagenologia y

rehabilitacion, terapias respiratorias, fisicas, del lenguaje y ocupacional
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FUCS o Partos. Ambiente y procesos destinados a la atencion integral del parto.
o Cirugia. Ambiente y procesos destinados a la atencion del acto quirurgico.
Internacion pediatrica, adultos y ginecobstetricia: Ambiente y procesos asistenciales,

destinados al manejo intra-hospitalario.

o Urgencias. Ambiente y procesos asistenciales destinados a la atencion de la
urgencia.
. Ambulatorio. Ambiente y procesos asistenciales destinados a la atencién de

consulta externa general y especializada.

2.4.3 Area Logistica.
o Recursos Fisicos. Area responsable de la estructura, de su funcionamiento,
dotacion y suministros e inventarios del hospital.
. Mercadeo y comercializacion. Lineamientos de contratacion y comercializacion
de productos y servicios, articulada con la normatividad vigente.
o Financiera. Asesorar la gerencia, aprobar presupuesto.

. Gestion Humana. Administrar el recurso mas importante de la institucion.
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FUCS 3. Problema de Investigacion

Estos fueron los valores de la contratacion, en modalidad de capita del Hospital San Rafael de
El Espinal E.S.E, para el afio 2018, para el primer nivel de atencion:

Tabla 1. Informe de Auditoria Primer Nivel SALUDVIDA

EPS VALOR
COMPARTA 4.245.865.000
SALUDVIDA 1.014.000.000
NUEVA EPS 388.665.000

Fuente: Contratacion HSR.

La contratacion por céapita del primer nivel de atencion, que incluye las actividades de
proteccion especifica y deteccion temprana, es de suma importancia, para el equilibrio
econdmico del hospital, ademas de constituirse como la plataforma y entrada del segundo nivel
de atencion, tiene una gran participacion porcentual, en la contratacion del hospital, esto obliga
entre otras razones, a tomar correctivos, que permitan poner fin a los descuentos que se vienen
generando, por incumplimientos.

SaludVida E.P.S, es la que mas incumplimientos genera, por lo anterior, es en la que
centramos este estudio.

A continuacion, se relacionan las estimaciones, por actividad, su ejecucion y el

incumplimiento, de acuerdo a los valores que contratacion del hospital suministra, para 2018:
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FS Tabla 2. Estimaciones, Actividades Salud Oral-Saludvida E.P.S.

SELLANTES FLUOR CONTROL DE DETARTRAJES
PLACA
317 397 998 1320

Fuente: Contratacion HSR.

Tabla 3. Ejecucién Actividades P Y P, Servicio De Odontologia Hsr.

MES SELLANTES FLUOR CONTROL DETARTRAJE
DE PLACA

Enero 62 53 95 59

Febrero 73 56 200 83

Marzo 44 52 194 74

Abril 85 64 200 95

Mayo 308 51 210 115

Junio 279 36 189 105

Fuente: Contratacion HSR.

Tabla 4. Porcentaje De Cumplimiento De Metas

MES SELLANTES FLUOR CONTROL DETARTRAJE
DE PLACA

1 19.50% 13.30% 9.50% 4.40%

2 23% 14.10% 20% 6.20%

3 13.80% 13% 19.40% 5.60%
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FUCS 4 26.80% 16.10% 20% 7.10%

5 97.10% 12.80% 21% 8.70%
6 93.60% 9% 18.90% 7.90%

Fuente: Contratacion HSR

La revision de las cifras presentadas permite dimensionar, la importancia del problema actual,
y la urgencia de tomar medidas correctivas de fondo, que eviten, mas descuentos por este
concepto.

Los criterios evaluados en las visitas de auditoria de la calidad, por la E.P.S. referida, son:

. Resolucion 4505

o Resolucion 1552
. RIPS
o Calidad de historia clinica y coherencia RIPS-4505-Historia clinica.

Cada criterio con una ponderacion especifica, de acuerdo al instrumento aplicado, los
cumplimientos de actividades son evaluados en el criterio uno (1), de acuerdo a las metas, su
ponderacidon es de 70 y el porcentaje cumplimiento fue del 15 al 21%, en las dos visitas
realizadas en el periodo Enero a junio de 2018, y los valores aplicados en descuentos mensuales,
van de 12 a 19 millones de pesos mes.

Para la vigencia 2018, la aplicacién de visitas pedagogicas (argumento que el hospital
presento en anteriores auditorias, fundamentado en demoras y falta legalizacion de contratos, en
el momento de visita), no fue aceptada por la E.P.S y los descuentos fueron efectivos.

La seleccion del caso SaludVida, no fue al azar, ademas de mantener los porcentajes mas

altos de incumplimiento, la poblacion asignada, tiene una pobre respuesta a la demanda inducida,
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s desde mayo de 2018, se implemento6 un plan de mejora, para aumentar la cobertura y el
cumplimiento de metas, sin impacto en dicha poblacion.

Factores de contratacion, como de legalizacion de manera tardia de contratos y con
retroactividad, la entrega de bases de datos de afiliados y reporte de novedades fuera de los
periodos establecidos, ya mencionados y explicados, son de importancia; pero quiza lo que a
continuacion se plantea, sea uno de los factores determinantes que mas pesa en el balance final
del proceso, y es la falta de caracterizacion de la poblacion que se capita, muy importante a la
hora de planear actividades y servicios, costos y operacion, desconocimiento de la poblacién a la
que se le va prestar el servicio; actividad de responsabilidad de las EAPB.

Capacitar el personal, realizar reinduccion de todo el personal del area de odontologia
(revision de procesos, normatividad, tipos y modelos de contratacion, matriz de contratacion
actualizada, implementacién de auditoria de la facturacién con socializacion de hallazgos,
retroalimentacion), reforzar la demanda inducida y busqueda activa de usuarios, administracién y
gestion de las bases de datos (andlisis de ciclos de vida, clasificacion etaria, definicion y
programacion de actividades), ademas de mejorar la calidad de los RIPS (calidad del dato), la
oportunidad del reporte de la RESOLUCION 4505, la coherencia de los RIPS-4505-registros de
historia clinica y el andlisis de la ejecucién mensual de las actividades de P y P, pueden acercar a

la I.P.S, al cumplimiento de la metas y estimaciones, del programa de SALUD ORAL.

3.1 Formulacion del Problema
Determinacion de los factores que influyen en el incumplimiento, de las metas y estimaciones
de las actividades de salud oral, del primer semestre de 2018, del servicio de odontologia del

hospital San Rafael de El Espinal E.S.E.
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FUCS 4. Objetivo General

Analizar los factores que influyen en el incumplimiento de metas y estimaciones, de los
contratos en la modalidad de capitacion, de las actividades de promocion y prevencion, del
programa de salud oral, del servicio de odontologia del Hospital San Rafael de El Espinal, E.S.E,

en el primer semestre de 2018.
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FUCS 5. Marco Referencial

5.1 Marco Conceptual
Se relacionan conceptos y temas relacionados con el objeto de estudio.

o Promocidn y Prevencion (P y P): Proceso para proporcionar a las poblaciones los
medios necesarios para mejorar la salud y ejercer un mayor control sobre la misma,
mediante la intervencién de los determinantes de la salud y la reduccion de la inequidad
(MINSALUD, 2018).
o Atencion Preventiva en Salud Bucal (Prevencion, s.f.): La Atencion Preventiva en
Salud constituye un conjunto de actividades con efecto comprobado cientificamente
sobre el individuo, encaminadas a mantener la salud bucal y disminuir la presencia de las

principales patologias orales en la poblacion. Esta compuesta por:

. Control y remocion de placa bacteriana

. Aplicacion de flaor

. Aplicacion de sellantes

o Detartraje sub lingual

o Demanda Inducida: Hace referencia a la accion de organizar, incentivar y orientar

a la poblacion hacia la utilizacion de los servicios de proteccion especifica y deteccion
temprana y la adhesion a los programas de control.

o BDUA: Base de Datos Unica del Sistema de Seguridad Social.

o EAPB: Entidades Administradoras de Planes de Beneficios.

o EPS: Entidades Promotoras de Salud.

° IPS: Institucion Prestadora de Servicios de Salud.
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o PEDT: Proteccion Especifica y Deteccion Temprana.
. RIPS: Registro individual de Prestacion de Servicio.
o Proteccion Especifica: Hace referencia a la aplicacion de acciones y/o tecnologias

que permitan y logren evitar la aparicion inicial de la enfermedad mediante la proteccion
frente al riesgo (Acuerdo 117/98).

o Deteccidn temprana: Hace referencia a los procedimientos que identifican en
forma oportuna y efectiva la enfermedad. Facilitan su diagnostico en estados tempranos,
el tratamiento oportuno y la reduccion de su duracion y el dafio que causa evitando
secuelas, incapacidad y muerte (Acuerdo 117/98).

o Enfermedades de Interés en Salud Pablica: Son aquellas enfermedades que
presentan un alto impacto en la salud colectiva y ameritan una atencién y seguimiento
especial (Acuerdo 117/98).

. Modelo de contratacion por CAPITACION(UPC): Es el valor anual del riesgo en
salud que se transfiere a los agentes para que estos asumen la promocion de la salud,
prevencion, diagnostico, atencidn, rehabilitacion y paliacion de la enfermedad.

o Metas y/o Estimaciones: Cifra calculada, que determina un nimero de actividades,
de ejecucidn obligatoria en un periodo de tiempo establecido, aplicado a programas de P
y P.

o MIAS: Modelo Integral de Atencién en Salud.

o RIAS: Rutas Integrales de Atencion en Salud.
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FUCS 5.2 Marco Normativo

o La constitucidn politica de Colombia de 1991: Es la carta magna de la Republica
de Colombia.
o Ley 100 del 23 de diciembre de 1993, Por la cual se crea el sistema de seguridad

social integral y se dictan otras disposiciones: Proporciona el marco y escenario general
del sistema.
o Acuerdo 117 de 1998: "Por el cual se establece el obligatorio cumplimiento de las
actividades, procedimientos e intervenciones de demanda inducida y la atencion de
enfermedades de interés en salud publica. Que los servicios de Proteccion Especifica y de
Deteccion temprana no son demandados por los usuarios en forma espontanea y por lo
tanto las EPS, Entidades Adaptadas y Transformadas y las Administradoras del Régimen
Subsidiado deben disefiar e implementar estrategias para inducir la demanda a estos
servicios, de manera que se garanticen las coberturas necesarias para impactar la salud de
la colectividad™.
Art.5 Define Actividades, procedimientos e intervenciones para Proteccidn Especifica:

Vacunacion segun esquema del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAL).

Atencion preventiva en Salud Bucal.

Atencion del Parto Atencion al recién nacido.

Atencion en Planificacién Familiar a hombres y mujeres.
o Resolucion 412 de 2000: "Por la cual se establecen las actividades,
procedimientos e intervenciones de demanda inducida y obligatorio cumplimiento y se

adoptan las normas técnicas y guias de atencion para el desarrollo de las acciones de
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proteccion especifica y deteccidn temprana y la atencion de enfermedades de interés en
salud publica.." mientras se deroga en febrero por la RES 3280, Es el documento
mediante el cual se establecen las actividades, procedimientos e intervenciones costo -
efectivas de obligatorio cumplimiento, a desarrollar en forma secuencial y sistematica en
la poblacion afiliada, para el cumplimiento de las acciones de proteccion especifica y de
deteccidn temprana establecidas en el Acuerdo 117 del Consejo Nacional de Seguridad
Social en Salud. Igualmente determinan las frecuencias minimas anuales de atencién y
los profesionales de la salud responsables y debidamente capacitados para el desarrollo
de las mismas.
. Ley 1122 de 2007: "Por la cual se hacen algunas modificaciones en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones”, en el Art. 214 se
definen los recursos del régimen subsidiado, garantizando la continuidad del
aseguramiento, en el Art 13. d) regula el pago anticipado 6 GIRO DIRECTO: "Las
Entidades Promotoras de Salud EPS de ambos regimenes, pagaran los servicios a los
Prestadores de Servicios de salud habilitados, mes anticipado en un 100% si los contratos
son por capitacion”, Paragrafo 1°: El Gobierno Nacional tomara todas las medidas
necesarias para asegurar el flujo agil y efectivo de los recursos del Sistema, utilizando de
ser necesario, el giro directo y la sancion a aquellos actores que no aceleren el flujo de los
recursos, da prioridad a las IPS publicas en la contratacion, Art 16: Contratacion en el
Regimen Subsidiado y EPS Publicas del Régimen Contributivo. Las Entidades
Promotoras de Salud del régimen subsidiado contrataran obligatoria y efectivamente un
minimo porcentual del gasto en salud con las Empresas Sociales del Estado debidamente

habilitadas en el municipio de residencia del afiliado, siempre y cuando exista alli la
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correspondiente capacidad resolutiva. Dicho porcentaje serd, como minimo, el sesenta
por ciento (60%). Lo anterior estara sujeto al cumplimiento de requisitos e indicadores de
calidad y resultados, oferta disponible, indicadores de gestion y tarifas competitivas.
. Resolucidn 4505 de 2012: Reglamenta el reporte relacionado con el registro de las
actividades de Proteccion Especifica, Deteccién Temprana y la aplicacion de las Guias de
Atencion Integral para las enfermedades de interés en salud pablica de obligatorio
cumplimiento, y establece condiciones y caracteristicas del reporte, por ejemplo en que
plataforma (PISCIS), esta resolucién deroga la 3384 de 2000 y con ello el concepto de las
metas y estimaciones, para la IPS es obligatorio el cargue y debe tener coherencia
absoluta con los RIPS.
o Ley 1751 de 2015: La ley estatutaria, "Por medio de la cual se regula el derecho
fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones”. Eleva la SALUD a derecho
fundamental, el Art. 20, reza textualmente: "Naturaleza y contenido del derecho
fundamental a la salud. El derecho fundamental a la salud es autonomo e irrenunciable en
lo individual y en lo colectivo. Comprende el acceso a los servicios de salud de manera
oportuna, eficaz y con calidad para la preservacion, el mejoramiento y la promocion de la
salud".
o Ley 1438 de 2011: Reforma el sistema de salud, Art. 52, "paragrafo transitorio el
pago de servicios de baja complejidad, seré por capitacion”, capitulo 11, Art. 10: establece
la promocion de la salud, como el pilar de la estrategia atencion primaria en salud y
prioriza el uso de los recursos para tal fin, Art. 11: contratacion de las acciones en salud
publica, promocidn y prevencion, incluye cobertura por grupo etario, metas, resultados e

indicadores, Art.12: contempla implementar herramientas electronicas para reportes, hoy
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las plataformas de Minproteccion Social y lo reglamentado en las resoluciones 4505,
1552 y la 256. Fortalece el sistema. Se articula y administra la informaciéon del sistema, a
través del Sistema Integrado de Informacion de la Proteccién Social (SISPRO).
. Circular 022 de 2013: Las explicaciones relacionadas sobre el diligenciamiento de
cada variable del Anexo Técnico del registro relacionado las actividades de Proteccion
Especifica y Deteccion Temprana.
o Decreto 780 de 2016: Decreto que compila toda la normatividad del sistema de
salud vigente a la fecha de su expedicién.
. Resolucidn 3280 de 2018: Regula la implementacion de las Rutas Integrales de
Atencion en Salud (RIAS), del Modelo Integral de Atencion en Salud (MIAS), los
prestadores estaran obligados a brindar atenciones para promover la salud y anticiparse a
la enfermedad.
. Resolucion 5171 de 2017: actualizacion de los CUPS.
o Lineamiento Técnico para el Registro y envio de los datos del Registro Individual
de Prestaciones de Salud — RIPS, desde las Instituciones Prestadoras de Servicios de

Salud a las EAPB.
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FUCS 6. Evidencias

6.1 Gerencia Estratégica y de Servicios

6.1.1 Pregunta.

Cuales son factores que influyen en el incumplimiento, de las metas y estimaciones de las
actividades de salud oral, del primer semestre de 2018, del servicio de odontologia del hospital
San Rafael de El Espinal E.S.E?

6.1.2 Objetivo Especifico.

Identificar y analizar los factores que influyen en el incumplimiento de metas y estimaciones,
de los contratos en la modalidad de capitacion, de las actividades de promocidn y prevencion, del
programa de salud oral, del servicio de odontologia del Hospital San Rafael de El Espinal, E.S.E,

en el primer semestre de 2018.

6.2 Aplicacion y Descripcion de Instrumentos Propios
o Anadlisis Situacional
. Anédlisis Externo

6.2.1 Tecnologicos.

El hospital SAN RAFAEL DEL ESPINAL cuenta con 5 unidades, 4 dentro de las
instalaciones del hospital y 1 en el satélite ubicado en el corregimiento de Chicoral,
completamente dotadas para prestacion de servicio de odontologia, con un recurso humano de 5
odontdlogos generales, 3 auxiliares de odontologia, 2 higienistas orales. Aptos para la prestacion
de servicios pactados como: control y remocion de placa bacteriana, aplicacion de fluor,

Aplicacion de sellantes, Detartraje sub lingual.
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6.2.2 Ambientales.

Dando cumplimiento a la resolucion 1164 de 2002, el hospital actualmente dispone de los
servicios de BIOLOGICOS Y CONTAMINANTES SAS ESP con certificado ICONTEC bajo
normas ISO 14001 y 9001 lo que permite procesos con altos estdndares de calidad y
cumplimiento ambiental, empresa especializada en el cumplimiento de todas las normas de
bioseguridad para la recoleccion, tratamiento y disposicion final de los residuos peligrosos
generados en todas las dependencias, con una frecuencia de recoleccion de tres veces a la semana
en el horario establecido por el hospital.

6.2.3 Legales.

El hospital se alinea a la normatividad anteriormente ya mencionada en el marco normativo,
para su funcionamiento como prestador de servicios de baja ,mediana y alta complejidad,
respecto a la atencion en salud oral se basa en la ( Res 412, "por la cual se establecen las
actividades, procedimientos e intervenciones de demanda inducida y obligatorio cumplimiento y
se adoptan las normas técnicas y guias de atencion para el desarrollo de las acciones de
proteccion especifica y deteccion temprana y la atencion de enfermedades de interés en salud
publica..").La EPS SALUD VIDA evalla el cumplimiento de acuerdo a lo contenido en la

siguiente normatividad:

. Resolucion 4505

. Resolucion 1552

° RIPS

o Calidad de historia clinica y coherencia RIPS-4505-Historia clinica.
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Con claro incumplimiento en la resolucion 4505 con una ponderacion de 70 y un porcentaje
de cumplimiento tan solo del 15 al 21%.

6.2.4 Economicos.

Desde hace varios afos se viene hablando de la profunda crisis financiera del sector a salud a
nivel nacional, en el departamento del Tolima se ha generado el cierre de grandes instalaciones
de manera preventiva y por el incumplimiento de pagos por parte de las E.P.S con la masiva
despedida de personal tanto asistencial como administrativo del sector. Sin embargo, el hospital
SAN RAFAEL DEL ESPINAL procura una sostenibilidad econémica en el tiempo para la
prestacion de un servicio de calidad, y la sostenibilidad de la entidad.

6.2.5 Sociales

El hospital SAN JOSE DEL ESPINAL pertenece al sector salud, es la segunda IPS, en
importancia del departamento del Tolima, en complejidad y area de influencia, presta servicios
de primero, segundo y tercer nivel de complejidad. La sede principal esta Ubicada en la ciudad
de El Espinal - Tolima, CALLE 4 # 6-29, Barrio San Rafael, es referencia del sur del

departamento, presta servicio a usuarios de los 47 municipios del Departamento.
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FUCS 7. Auditoria de Procesos y Departamentos

El proceso de atencion va desde la canalizacion de los usuarios para la asignacion de citas ,el
usuario cuenta con la disponibilidad de una plataforma en la pagina del hospital las 24 horas del
dia, al momento de la recepcion de la documentacion directa en el sitio de atencion el personal
de apoyo misional debera generar un registro garantizando la previa verificacion de derechos ,
seguido a esta primera fase el usuario estara en condiciones administrativas y clinicas para
recibir el servicio, finalizando la atencién, la parte asistencial debera informar cada
procedimiento realizado, para su registro y futura facturacién, para un 6ptimo cumplimiento,
evitando omision de facturacion de procedimientos que afectaran la estabilidad econdmica de la
I.P.S, el recurso humano deberé estar entrenado en cada procesos e informado de cambios
administrativos y el impacto de su incumplimiento, el proceso de atencion se deberd cumplir en

su totalidad en cada dependencia para conservar la confiabilidad de registros finales.
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7.1 Dofa
Tabla 5. Dofa
FACTORES INTERNOS
FORTALEZAS DEBILIDADES
e Capacidad técnicay e Estructura de costos no
financiera soportada técnicamente.
e Tecnologia acorde a la e Desaprovechamiento de
prestacion del servicio infraestructura y capacidad
e Reconocimiento instalada.
institucional. e Fallas en el proceso de
e Conocimiento e atencion no documentadas, en
a0 implementacién de la norma. auditorias internas.
@ &)
c < .
= &) e Desconocimiento de la
% Z
b )
@ = norma en algunas
= 0
2 O .
& a dependencias .
L O
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e Desequilibrio econdmico e Planes de mejora con gran
por descuentos efectivos. impacto financiero en el
e Perdida de contratacion y cumplimiento de metas.
credibilidad en el sector e Capacitacion periddica del
salud. recurso humano en la norma.
e Legalizacion de manera e Uso efectivo de la
tardia de contratos y con capacidad instalada para
retroactividad. ejecutar procesos de calidad.

v ® Tendenciade e Informe de resultados

<

; aseguradores a imponer positivos en auditorias

P4

% tarifas a beneficio propio. externas.

Fuente: Plan de desarrollo 2017-2020 HSR

7.2 Balance Score card

Estrategia: intervenciones en cada uno de los procesos que llevan a la finalidad de la atencion
del usuario en la I.P.S, se establecera una fechas para la recepcion de base de datos por parte de
la aseguradora para el cumplimiento de demanda inducida, se adicionara un sistema de
asignacion de citas como la operacién de un contac center y cita directa asignada en las
instalaciones de la 1.P.S, capacitacion mensual al personal administrativo sobre verificacion de
derechos y admisién de pacientes, socializacion mensual con el personal asistencial sobre la
normay el impacto del no cumplimiento con integracion de indicadores, verificacion de registros
por parte del personal asistencial por cada procedimiento efectuado al finalizar la atencién con el

fin de mejorar la calidad de la facturacion, actualizacion de base de datos para mejorar la
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demanda inducida y las actividades de promocion y prevencién logrando la captacion de
pacientes activos en el tiempo.
7.3 Perspectiva Financiera

Monto del contrato modalidad de capita para SALUD VIDA EPS es $ 1.014.00.000, vigencia
2018.

Los valores del descuento aplicado van de los 12 a los 19 millones de pesos. Esto en el
periodo de enero a junio.

Realizando una intervencion definitiva y efectiva se buscara el cumplimiento de metas, con el
fin generar hallazgos positivos en la auditoria de calidad por parte de la aseguradora, evitando asi
la aplicacion de descuentos, procurando asi aumento de la rentabilidad y conservando el

equilibrio econémico de la institucién prestadora del servicio en salud.

7.4 Perspectiva de Aprendizaje y Crecimiento

Actividades a realizar:

o Acceso y Organizacion de la informacion de los usuarios
. Socializacién de procesos y actividades. (Acta de cumplimiento)
. Capacitacion periddica con objetivo del cumplimiento de la norma. (Acta de

cumplimiento)

o Guia de registros por cada procedimiento y servicio prestado. (Notificacion
interna).

o Auditorias internas inicialmente dos veces durante el mes. (planes de mejora)

o Analisis de resultados a corto plazo junto con el personal involucrado. (Muestra

de indicadores y progreso en la gestion en el tiempo)
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Personal involucrado: las siguientes dependencias;
Subdireccion Operativa, Coordinacion de calidad, Control Interno, atencion a usuarios,

personal de area de odontologia (técnico y profesional), Contac Center, Coordinador de P y P.

7.5 Perspectiva de Procesos Internos

Contratacion por cépita del primer nivel de atencion — identificacion de usuarios — base de
datos actualizada - asignacion de citas en cualquier modalidad — admision de usuario con previa
verificacion de derechos — atencion en salud oral — registro de procedimientos e intervenciones
realizadas — monitorizacion y seguimiento de usuarios activos - auditoria interna de los procesos
y registros mensual — analisis de la informacion administrativa y financiera - evaluacion de
logros durante el proceso.
7.6 Perspectiva del Cliente

Se brindara al usuario la informacion (SIAU) disponible para el conocimiento de los servicios

a su disposicién y la ruta a seguir para acceder al serbio de salud oral.
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FUCS 8. Indicadores

Total, de pacientes afiliados a la seguradora SALUD VIDA E.P.S

Numero de pacientes con necesidad de atencion en salud oral x100

Porcentaje de pacientes en programa de salud oral

Numero de pacientes con asignacion de cita

numero de pacientes asistentes x 100
Porcentaje de pacientes en seguimiento (demanda inducida) con asistencia efectiva al
programa.

Analisis: Reconocimiento de numero de pacientes a gestionar en el proceso de atencion.

Numero de pacientes con necesidad de atencién en salud oral (semestral)

Numero de pacientes con sellantes (semestral) x 100

Porcentaje de pacientes (semestre) asistentes que requirieron sellantes.

Numero de pacientes con necesidad de atencion en salud oral

Numero de pacientes con necesidad de aplicacion de flor x 100

Porcentaje de pacientes (semestre) asistentes que requirieron aplicacion de fltor

Numero de pacientes con necesidad de atencion en salud oral

Numero de pacientes con necesidad de control de placa x 100
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FUCS

Porcentaje de pacientes (semestre) que asistieron a consulta para control de placa.

Numero de pacientes con necesidad de atencion en salud

Numero de pacientes con necesidad de detartraje x 100

Porcentaje de pacientes (semestre) asistentes para el servicio de detartraje.

Numero de pacientes activos en el programa de salud oral

Total # pacientes (semestre) que tomaron los servicios del programa de salud oral x 100

Anadlisis: Comportamiento de estimacidn de actividades de salud oral - SALUDVIDA E.P.S

Numero de pacientes atendidos en el primer semestre de 2018

Numero de pacientes atendidos en el primer semestre de 2019 x 100

Analisis: Impacto final de la estrategia en el proceso de atencion durante el semestre en curso.

8.1 Analisis de la Informacion

Dando cumplimento a la Res 412, por la cual se establecen las actividades, procedimientos e
intervenciones de demanda inducida y obligatorio cumplimiento y se adoptan las normas
técnicas y guias de atencion para el desarrollo de las acciones de proteccion especifica y

deteccidn temprana y la atencidn de enfermedades de interés en salud publica, y con el fin lograr
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-- el cumplimiento de las metas o estimaciones en SALUD ORAL o SALUD BUCAL, pactadas
con la aseguradora SALUD VIDA E.P.S, Se realiz6 un abordaje que contempla cada uno de los
aspectos, y areas involucradas en el proceso de atencion en salud, donde se evidencian fallas
desde la forma de contratacion, el reclutamiento de pacientes , la recepcion de usuarios, la
omision de registros de procedimientos efectuados junto con el desconocimiento de la norma por
parte del area asistencial , finalizando con fallas en facturacion, los aspectos mencionados
conllevan al no cumplimiento de metas y genera un impacto desfavorable, que generan un
desequilibrio econdmico significativo al hospital, de acuerdo al analisis de cada uno de estos
aspectos se establecen estrategias efectivas, e indicadores para disminuir fallas en la finalidad del
proceso de atencion en salud oral, logrando asi resultados positivos en la intervencion de todas
las areas determinantes en el proceso final de atencion, obteniendo el blindaje financiero del
HOSPITAL SAN RAFAEL DE EL ESPINAL con resultados positivos en auditorias externas

por parte de la aseguradora para el semestre en curso.
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FUCS 9. Auditoria y Control de la Calidad en Salud

9.1 Pregunta

¢Como mejorar la productividad de promocion y prevencion del area de odontologia del
Hospital San Rafael de El Espinal?

9.2 Objetivo Especifico

Elaborar propuesta para mejorar la productividad de promocion y prevencién del area de
odontologia del Hospital San Rafael de El Espinal, mediante la revision sistematica del informe
de auditoria bimestral correspondiente a los meses de junio, agosto, octubre y diciembre del
2018.

9.3 Aplicacion y Descripcion de Instrumentos Propios

Se realiz0 la revision documental mediante los instrumentos de: INFORME DE AUDITORIA
BIMESTRAL DE PRIMER NIVEL realizada para los meses de JUNIO, AGOSTO, OCTUBRE
y DICIEMBRE del 2018 y el INFORME DE PRODUCTIVIDAD TRIMESTRAL ANO 2018,
con el fin de determinar el porcentaje de cumplimiento de metas establecidas para promocion y
prevencion del area de odontologia del Hospital San Rafael de El Espinal.

9.3.1 Descripcion de Instrumentos Propios.

INFORME DE AUDITORIA BIMESTRAL PRIMER NIVEL : Dentro del cual se audito las
acciones de la estructura, proceso resultado e impacto en la prestacion de los servicios de la salud
teniendo como base las actividades realizadas de primer nivel, ejecutando el analisis entre la
calidad observada y la calidad esperada en el proceso de atencion en salud y el cumplimiento del
objeto de la prestacion del servicio de salud de manera bimensual, correspondiente a los meses

de JUNIO, AGOSTO, OCTUBRE y DICIEMBRE del 2018.
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FUCS INFORME DE PRODUCTIVIDAD TRIMESTRAL ANO 2018: Se realiza el registro y
equivalencia trimestral de la productividad ejecutada en los procesos del Hospital San Rafael de
El Espinal, los cuales abarcan la atencidn en salud de primer nivel, para el cual, se tomara el dato

especifico del area de Odontologia para régimen subsidiado.

9.3.2 Anadlisis de Informacion

% CUMPLIMIENTO DE PROTECCION ESPECIFICA DE
SALUD ORAL (INFORME DE AUDITORIA-

BIMESTRAL)

20%

18%

16%
=)
e 14%
L
£ 12%
= 10%
E 8%
; 6%

4%

2%

0%

JUNIO AGOSTO OCTUBRE DICIEMBRE

M Seriesl 14% 18% 14% 14%

Mes del afio 2018

Figura 1. Informe De Auditoria Bimestral Primer Nivel. Fuente: SALUDVIDA

Los informes de auditoria bimestrales, indican el cumplimiento de las actividades de
promocion y prevencion en Odontologia equivalentes al 14%, y el Unico incremento de las metas
alcanzadas se refleja para el mes de agosto del 2018 con un incremento del 4% con respecto al
reporte anterior. Sin embargo, para que la auditoria sea optima la entidad SALUD VIDA solicita

el cumplimiento al 90% de las metas para no realizar ningun tipo de descuento a la capita.
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Se observa que dentro de los informes de auditoria realizados por SALUD VIDA, no se
tienen en cuenta las no conformidades ejecutadas durante el proceso productivo, lo cual ocasiona
un sesgo en el informe y a consecuencia de esto no es posible la elaboracion de un plan de
mejora especifico.

Tabla 6. Informe De Productividad Trimestral Afio 2018

PROMOCION Y PREVENCION

TOTAL, DE CONSULTAS ODONTOLOGICAS VALORACION 11126
SELLANTES APLICADOS 3635
TOTAL 14761

Fuente: SALUDVIDA

Con respecto al INFORME DE PRODUCTIVIDAD TRIMESTRAL ANO 2018 como base a
la poblacion del objeto de estudio equivalente a 29.964 personas las cuales deben ser atendidas
por promocion y prevencién, se evalla el 70% de la misma como meta de atencién
correspondiente a 20.974 personas de las cuales solo se presta el servicio Unicamente a 2.936
personas del régimen subsidiado.

Con el fin de otorgar respuesta a la pregunta problema se establecen las siguientes acciones
para contribuir al aumento de la productividad y por consiguiente al cumplimiento de las metas y
sostenimiento de la capita del hospital otorgado por SALUD VIDA

o Demanda inducida mediante un sistema interno de alarma periodica en donde se
registren los pacientes y se controlen siendo programados segun su condicion de salud y

la norma cada 3-6 meses por medio electrénico y Contac center.
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o Carnetizacion a todos los menores, Carnetizar a los nifios en sus controles de salud
oral para vincular al acudiente al proceso de salud periédicamente marcando y
priorizando la consulta odontoldgica. (Como se realiza en el proceso de vacunacion).
o Articulacion con todos los servicios, campafia de sensibilizacion con todos los
profesionales para que se realice demanda inducida internamente
o Campairia de fluorizacién periodica dentro de la institucion y en las mallas

extramurales que contengan charlas de salud oral y sensibilizacion a la poblacion.
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FUCS 10. Desarrollo Organizacional

10.1 Pregunta
El CLIMA ORGANIZACIONAL influye en el incumplimiento de las metas y estimaciones,
en las actividades del programa de salud oral, en el servicio de odontologia, en los contratos

capitados de la I.P.S?

10.2 Objetivo Especifico
Identificar los factores del clima organizacional, que influyan en el incumplimiento de metas,
en las actividades de Promocién y Prevencion en el servicio de odontologia del Hospital San
Rafael de El Espinal E.S.E.
10.3 Aplicacion y Descripcion de Instrumentos
Se selecciond un instrumento tipo encuesta con datos cualitativos.
Criterios de inclusion
. Personal del &rea de odontologia del area de promocion y prevencién ESE hospital San
Rafael del Espinal.
Criterios de exclusion
. Personal administrativo ESE hospital San Rafael del Espinal
o Personal asistencial, diferente al area de odontologia.
10.4 Analisis de Informacion
Se aplicé una Unica encuesta en donde se tuvo en cuenta la totalidad de la poblacién objeto de
estudio, area de Odontologia del Hospital San Rafael del Espinal ESE (ver anexo 1) conformado
por:

o 5 odontologos generales
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FUCS o 3 auxiliares de odontologia
o 2 higienistas orales

Andlisis de la informacion

1. ¢éle gusta la empresa donde labora?

—

= Si = No = Algunasveces

Figura 2. ;Le gusta la empresa donde labora?. Fuente: SALUDVIDA

El 90% de la poblacién indica que se encuentra conforme con el clima laboral de la empresa

el restante 10% indica que algunas veces.

2. ¢Se siente integrado en ella?

-

=Si = No = Algunasveces

Figura 3. ;Se siente integrado en ella? Fuente: SALUDVIDA
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FUCS

El 90% de la poblacion afirma que se encuentra integrado dentro de la compaiiia el restante

10% indica que algunas veces.

3. éConoce sus responsabilidades y funciones
(metas de promocion y prevencion)

5 Si ®mNo = Algunasveces

Figura 4. ;Conoce sus responsabilidades y funciones (metas de promocion y prevencion)?

Fuente: SALUDVIDA

El 100% de la poblacion objeto de estudio conoce sus responsabilidades y funciones en

cuanto a la ejecucion y cumplimiento de metas de promocion y prevencion.
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4. i Considera que hace falta capacitacion para
llevar a cabo sus funciones?

=Si = No = Algunasveces

Figura 5. ;(Considera que hace falta capacitacion para llevar a cabo sus funciones? Fuente:

SALUDVIDA

El 70% de la poblacién considera que algunas veces se encuentran falencias en cuanto a
capacitaciones para llevar a cabo sus funciones, el 20% indican que no se presenta relacion
alguna vy el restante afirma la ausencia de capacitaciones para lograr un total cumplimiento de

las metas propuestas
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5. éConsidera que cuenta con los insumos
necesarios para cumplir su labor?

N

5 Si ®mNo = Algunasveces

Figura 6. ¢Considera que cuenta con los insumos necesarios para cumplir su labor? Fuente:

SALUDVIDA

El 90% de la poblacion afirma que cuenta con los insumos necesarios para cumplir su labor y

las metas establecidas en la empresa el restante 10% indica que algunas veces.
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6. ¢ Hace falta acompanamiento de un lider para
el desempeno de sus funciones?

P

= Si = No = Algunasveces

Figura 7. ;Hace falta acompafiamiento de un lider para el desempefio de sus funciones? Fuente:

SALUDVIDA

El 60% de la poblacién objeto de estudio indico que no hace falta el acompafiamiento de un
lider para el desempefio de sus funciones, el otro 30% afirmo que algunas veces y el restante

10% apoyo la necesidades de acompafiamiento de un lider.

7. ¢Tiene conocimiento de la existencia de
comitée de convivencia laboral de la empresa?

mSi = No = Algunasveces

Figura 8. ; Tiene conocimiento de la existencia de comité de convivencia laboral de la empresa?

Fuente: SALUDVIDA
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El 80% de los colaboradores del &rea de odontologia tienen conocimiento acerca de la
existencia del comité de convivencia laboral, el restante 20% no desconoce la existencia del

mismo.

8. ¢Dentro de la dependencia, manejan un
adecuado trabajo en equipo?

<

5 Si ®mNo = Algunasveces

Figura 9. ;Dentro de la dependencia, manejan un adecuado trabajo en equipo? Fuente:

SALUDVIDA

El 80% de los colaboradores afirman el adecuado trabajo en equipo, el restante 20% indican
que algunas veces existe el mismo.

Anexo 1. INSTRUMENTO EVALUADOR DE LA RELACION DEL CLIMA LABORAL Y
EL CUMPLIMIENTO DE METAS DE PROMOCION Y PREVECION EN EL AREA DE
ODONTOLOGIA DEL HOSPITAL SAN RAFAEL DEL ESPINAL — TOLIMA

1. ¢le gusta la empresa donde labora?
a. Si
b. No

c. Algunas veces
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¢Se siente integrado en ella?
a. Si
b. No
c. Algunas veces
¢ Conoce sus responsabilidades y funciones (metas de promocion y prevencion)
a. Si
b. No
c. Algunas veces
¢ Considera que hace falta capacitacion para llevar a cabo sus funciones?
a. Si
b. No
c. Algunas veces
¢ Considera que cuenta con los insumos necesarios para cumplir su labor?
a. Si
b. No
c. Algunas veces
¢Hace falta acompafiamiento de Un lider para el desempefio de sus funciones?
a. Si
b. No
c. Algunas veces
¢ Tiene conocimiento de la existencia de comité de convivencia laboral de la empresa?
a. Si

b. No
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8. ¢Dentro de la dependencia, manejan un adecuado trabajo en equipo?

a. Si
b. No

c. Algunas veces
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FUCS 11. Conclusiones y Recomendaciones

La SALUD ORAL, como uno de los ejes fundamentales de la ATENCION PRIMARIA EN
SALUD, se consolida en la Politica de Atencion en Salud (PAIS), vigente.

La importancia del cumplimiento de las actividades de promocién y prevencion requiere el
cuidado y adecuaciones necesarias para que este proceso se cumpla a cabo con éxito, cualquier
factor puede influir al momento de la prestacion del servicio, dificultando asi la meta propuesta;
mediante esta investigacion logramos concluir que:

e No existe una relacion directa entre el clima laboral y el INCUMPLIMIENTO de las

metas de promocion y prevencion en el area de odontologia.

El clima la laborar parece no encontrarse alterado, ya que la mayoria de la poblacién
encuestada le gusta la empresa donde labora y se siente integrado en ella, también se concluye
que la dependencia cuenta con los insumos necesarios para la prestacion del servicio.

El universo estudiado conoce sus funciones y deberes dentro de la compaiiia el plan de mejora
se debe enfocar en el adecuado cumplimiento de la meta propuesta en promocion y prevencion,
gran parte de la poblacion concuerda con que hay falencias en el sistema de capacitaciones
internas que deberian ser reforzadas periddicamente.

e Definir parametros que permitan, contratar de una forma costo efectiva, requiere del
conocimiento y costeo absoluto del proceso. La oportunidad que ofrece el MIAS y la
implementacion de las RIAS, garantizan escenarios adecuados para negociar, acuerdos de
voluntades que blinden, a la IPS frente a la aplicacion e interpretacion de normas, en

contra del equilibrio econdémico de la empresa. Tener claramente establecida la
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caracterizacion de la poblacion que se va capitar, es el inicio de proceso de contratacion,
la implementacion de las RIAS obliga a que la meta, sea un paciente sano.
El fortalecimiento de la auditoria debe ser priorizado y ponderado, la habilitacion
representa el primer escalon de la meta, la acreditacion, la alta gerencia y el equipo
directivo de la IPS Hospital San Rafael de El Espinal, lo manifiesta y ratifica en su PLAN
DE DESARROLLO 2017-2020.
La realizacion del portafolio, permite concatenar y aplicar los conocimientos de manera
I6gica y secuencial, de manera que al aplicar los conocimientos adquiridos, permitan al

futuro o actual Gerente, de manera técnica y eficiente.
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Anexo

Anexo A. Consideraciones Legales
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