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PARTIDA 1.
Objetivos
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@ Objetivos de la investigacion (1/2) o0

Mejorar la calidad y la seguridad de la
atencion a los pacientes

Formacion y practicas
profesionales, implicacion
de los actores

Un enfoque
intra-organizacional
y de gestion

Factores clave de la calidad
Y la seguridad
de la atencion
a los pacientes
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@ Objetivos de la investigacion (2/2) -

Articulacion entre: competencias profesionales,
implicacion de los actores, calidad y seguridad de la
atencion a los pacientes

mplementar acciones

de desarrollo de las

competencias y medir
sus impactos:

- satisfaccion de los actores
- reduccion de los costos
ocultos
- mejora de la
calidad y la seguridad
de los cuidados

Identificar los
disfuncionamientos
a partir de un
diagnostico
socioeconomico
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PARTIDA 2.
Metodologia de la investigacion
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@ Modelo teorico de la investigacion (1/2) oo

Teoria socioeconomica de los
costos- desempenos ocultos

( Savall, 1974, Perroux, 1979 ; Ansoff, 1981 ; Savall,Zardet, 1987 ;
Boje, Rosile, 2003; Buono, 2003)

®Organizacion = mezcla relaciones conflicto / cooperacion
v desempeno sostenible: funcion de la dosificacion

v' disfuncionamientos alteran desempeno social y econémico

v INSATISFACCION de las necesidades de los clientes/usuarios y
del personal

v COSTOS OCULTOS = destruccioén de recursos (valor agregado,
real y potencial): sobrecargas + Costos de oportunidad

®Investigaciones-intervenciones cualimétricas del ISEOR
v'580 investigadores / 36 anos/ 1 000 000 horas
v'1 300 empresas y organizaciones en metamorfosis
<. V70 sectores, 35 paises, 110 000 actores involucrados
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@ Modelo teorico de la investigacion (2/2) oo

Teoria socioeconomica de los
costos- desempenos ocultos

( Savall, 1974, Perroux, 1979 ; Ansoff, 1981 ; Savall,Zardet, 1987 ;

Boje, Rosile, 2003; Buono, 2003)

e Descubrimientos cientificos

>3 534 tipos de disfuncionamientos ( genéricos)
»>15 000 a 60 000 euros / persona/ ano costos ocultos espontaneos

> Reciclaje costos ocultos o valor agregado: entre 35y 55 % si cooperacion
estructurada de los actores internos

»Solucién genérica: incremento de la inversién intangible en potencial
humano ( IIDQPH)

»Muy alta rentabilidad IIDQPH :entre 200y 4 000%

e Alcance teorico

»Negacidén: Escuela Clasica de la Organizacion (virus TF W),
teoria de la agencia y de los costos de transaccion

»Propuesta : modelizaciéon cualimétrica de los procesos de metamorfosis
de las organizaciones construida sobre 1 300 casos
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@ Investigacion

2 Casos

Hospital general
en México

Plantilla del hospital:
755 personas

Plantilla del area
de urgencias: 99 personas

Hospital general Libanés

Plantilla del hospital:
500 personas

Plantilla del area
de urgencias: 20 personas
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@ Método operatorio de recuperacion de los datos -4

Extraccion de disfuncionamientos
y de costos ocultos

Técnicas de colecta de la informacion = TRIPTICO
ENTREVISTAS cerca del marco y cerca del personal,
OBSERVACION directa de las situaciones de trabajo,

analisis de DOCUMENTOS internos a la organizacion

Identificacion de los
costos ocultos
Vinculados con los
defectos de calidad
y de seguridad

Inventario de los
disfuncionamientos que
tienen un impacto sobre la
calidad y la seguridad
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PARTIDA 3.
Resultados de las experimentaciones
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Los principales disfuncionamientos y los costos ocultos (anuales) oo

asociados con los defectos de calidad y con la falta de ®
productividad directa en la area de urgencias del hospital libanés
Disfuncionamientos Costos occultos Disfuncionamientos Costos occultos
La negativa de pacientes 9000 USD Mala orientacién de los 15000 USD
por ciertos servicios de pacientes por las
urgencias

cuidados provoca salidas

de pacientes hacia otros
hospitales (cuatro
pacientes al mes)

Aflujo importante de 80 000 USD Paso por la acogida de las
pacientes al servicio urgencias del conjunto de

urgente que provoca colas los personales de los

No evaluado

y salidas de pacientes (16 servicios
pacientes a la semana)
Exdamenes de dos 400 USD Ocupacion de locales de 84 000 USD

las urgencias para actos

radiologias hechas en
no urgentes (curas)

duplicado a causa de una
mala calidad

Error de diagnoéstico de 11000 d'un USD Muestras mal etiquetadas 1 000 unités
ciertos médicos médicos de sangre
de urgencias
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Las principales disfuncionamientos y los costos ocultos (anuales) oo
asociados con los defectos de calidad y con la falta de

productividad directa en la area de urgencias del hospital libanés

Disfuncionamientos Costos occultos Disfuncionamientos Costos occultos
Tiempo de transferencia 5600 USD Vetustez y falta de calidad 206 000 USD
de los pacientes alargado del material y de los

de 30 minutos al dia locales que provocan 6
aproximadamente salidas de pacientes al dia
(dificultades de (respiradores
circulacion de las camas) transportables y
sanitarios)
Falta de intimidad en la 26 300 USD Falta de implicacién del 5700 USD
encargada del paciente personal que provoca

(gran sala con cortinas comportamientos

abiertas que separan las indolentes y salidas de
camas) pacientes
Transferencia de los 29 400 USD Plazo de espera para la 13000 USD
pacientes alargados por la admision a las urgencias,
falta de coordinacion por falta de carretilla
entre servicios urgentes y urgente, provocando
servicio de cuidados salidas de pacientes
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@ Caso del area de urgencias en México: algunos resultados cese
qualimetricos (1/3) °oe

Tipo de incidencia en el servicio de urgencias

Lic medica

82 Dias

® Permiso economico

232 Dias
Gravidez

m Lic. Con goce de
sueldo109

otras

Registro de insidencias del HGT

Total de costos-incidencias: 269 438%
(21 000 USD)
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@ Caso del area de urgencias en Mexico: algunos resultados ee
qualimetricos (2/3) o
Fig 5 : COSTOS HOSPITALARIOS POR RPBI EN EL SERVICIO DE URGENCIAS DEL HGT

¥ Basura
B RPBI

Fuente: Bitacora RPBI 2012
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@ Caso del area de urgencias en México: algunos resultados -
qualimetricos (3/3) o

COSTO DE INCIDENCIAS DEL PERSONAL POR CATEGORIA EN URGENCIAS
DEL HGT ( costo anual en pesos mexicanos)

MEDICO GENERAL

107185 MEDICO ESP.
ENFERMERIA
167970 m ADMINISTRATIVO
1599 Total de costos-incidencias: 285,6535

(22 000 USD)
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@ Sintesis de los resultados ::: :
| X )

Convergencias importantes entre los
casos mexicanos y libaneses

Nivel elevado
de los costos occultos
medidos a partir
de 3 indicadores:

Impactos de los
Disfuncionamientos
relacionados con la falta
de formacion integrada
y de falta de competencias
profesionales
del personal

- Ausentismo
- rotacion del personal
- No calidad
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Impactos de los disfuncionamientos o0
relacionados con la falta de formacion integrada
y de falta de competencias profesionales
del personal

v

En Libano asi como en México

Falta de
conocimiento

Los mandos no

o de respeto de los desempeiﬁdan
procedimientos de Falta de guias su papel de
calidad y practicas clinicas formacion

de seguridad integrada

A
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Algunos resultados de conversion de los costos
occultos en valor anadido

En el caso libaneés:

En el caso Méxicano:

reduccion de 50%
de la rotacion
del personnel
enfermero

Hasta ahora no se implementaron
acciones de mejoramiento
Por alta rotacion de directivos
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