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Introduccion

En Guatemala la salud publica esta a cargo del Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social (MSPAS), de acuerdo con dicho Ministerio el Hospital San Juan de
Dios, ostenta la categoria de Nivel 3 de atencion. Cuenta con servicios médicos y
hospitalarios gratuitos en medicina interna y externa, oftalmologia, maternidad,
pediatria, cirugia, cardiologia, traumatologia, ginecologia, ortopedia, entre otras
especialidades. Ademas, proporciona el servicio de emergencias de adultos y nifios

las 24 horas del dia, los 365 dias del afo.

Cuando una persona llega al nosocomio por ayuda médica, es atendido por
personal de registro, y es aqui cuando se origina el primer contacto del paciente con el
hospital y es donde se produce el primer registro del paciente, por la imperfeccién que
presentan los métodos de admision en este servicio, nace la prioridad de establecer un
instrumento para detallar los procesos en el area de recepcion de los pacientes de la

Consulta Externa de Adultos que llegan al nosocomio, de una manera agil y efectiva.

El contenido del Informe de Investigacion se desarrolla en cuatro capitulos, los

cuales se detallan a continuacion:

Capitulo I: “Marco Metodolégico” el cual esta integrado por la justificacion de la
investigacion, el planteamiento y delimitacion del problema, los objetivos e hipétesis,

entre otros.

Capitulo II: “Marco Tedrico” describe las generalidades del tema objeto de estudio,
asi como de los elementos que lo integran, para el presente caso es todo lo
relacionado con la recepcion y anotacion de los datos personales de los pacientes que

llegan a la Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan de Dios.

Capitulo IlI: “Diagnéstico de la Seccion de Registro de Datos de la Consulta

Externa de Adultos del Hospital General San Juan de Dios” comprende las

1



generalidades de la Seccion de Registro de Datos de la Consulta Externa de Adultos,
asimismo, se detalla la estructura y organizacion, asi como el diagnostico por medio del

cual se detectaron las falencias de la seccidén objeto de estudio.

Capitulo IV: “La Propuesta” esta comprende una mejora en la atencién de los
pacientes de nivel primario que llegan a consulta o reconsulta a la Consulta Externa de

Adultos por parte del personal que trabaja en el area de atencion al usuario.

Finalmente se detallan las conclusiones y recomendaciones que se han considerado
derivado del estudio efectuado, asi como las referencias bibliograficas utilizadas y el

glosario de términos.



CAPITULO |

Marco Metodolégico

1.1 Justificacion

En el Hospital General San Juan de Dios, las personas que llegan a la Consulta
Externa de Adultos deben pasar por los servicios de registro. Se tiene conocimiento
que existen deficiencias para llevar los controles de las personas que se acercan ha
dicho nosocomio en busca de recibir ayuda médica, los inconvenientes se dan
principalmente porque no todos los pacientes son inscritos, lo que conlleva a que exista
un subregistro y esto provoca que los datos estadisticos que se generan no sean
reales, lo anterior afecta directamente al hospital en el desempefio administrativo y

operativo, por carecer de datos exactos.

1.2 Planteamiento del problema

¢La administracion encargada de llevar el control de los datos de los pacientes de
primer ingreso o de reingreso que asisten a la Consulta Externa de Adultos del Hospital
General San Juan de Dios, cuenta con las herramientas necesarias para cumplir con su
labor?

¢ Es posible desarrollar un sistema de informacion que mejore el control de los
pacientes que llegan a la Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan
de Dios?

1.2.1 Definicién del problema

Para el primer semestre del afio 2022 los datos de registro de pacientes adultos en
su ingreso a consulta externa, para primera consulta o re consulta del Hospital General
San Juan de Dios de la ciudad de Guatemala presentan inconsistencias, y en algunos

casos son inexistentes o no han sido verificados.



Situaciéon que genera inconvenientes del paciente cuando es ingresado y luego se

requiere contactar a los familiares para notificarles al respecto.

1.2.2 Delimitacion del problema

La seccidn objeto de investigacion es la Consulta Externa de Adultos del Hospital
General San Juan de Dios. La investigacion se realizé dentro de la consulta externa de

dicho hospital la cual se realizé del afio 2020 al 2022.

Por otro lado, para poder realizar la investigacion mencionada se llevé a cabo una
encuesta, la cual fue brindada al personal de atencion al usuario de la Consulta Externa

del Hospital General San Juan de Dios.

1.2.2.1 Unidad de analisis

Se tomd6 en cuenta al personal del departamento de control de ingreso de los
pacientes que acuden a la Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan

de Dios ubicado en la 1ra. Avenida 10-50 Zona 1. Ciudad de Guatemala.

1.2.2.2 Muestra

En la presente investigacion se tomo en cuenta al personal de atencion al usuario de
la Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan de Dios, como criterio se
recabd informaciéon de todos los trabajadores del area de atencion al usuario sin

distincion de raza, sexo, entre otros.

1.3 Hipétesis

La causa por la cual no existe un buen registro de cada una de las personas que
ingresan a consulta o re consulta del Hospital General San Juan de Dios es debido a la
falta de recursos, como: un sistema de informacién que contenga los datos de los
pacientes, un mejoramiento en la base de datos ya existente, que es un libro de actas

escrita a mano, la implementacion de mas recursos tecnoldgicos para llevar dicho



registro en computadora y personal que realice ese ingreso de informacion de los

pacientes ingresados o reingresados.

1.4 Objetivos

1.4.1 General

Proponer un plan de mejora para el registro de los pacientes en el area de consulta
externa de adultos del Hospital General San Juan de Dios

1.4.2 Especificos

e Determinar el nivel de actualizacién de datos de los pacientes segun su estatus:
nuevo/antiguo.

e Establecer el grado de conocimiento que el personal de atencion al usuario tiene
con relacién a los procedimientos de admision.

e Comprobar el grado de satisfaccion de los pacientes con el trato que reciben por
parte del personal del departamento de admision del Hospital General San Juan
de Dios.

e Delimitar si existe el suficiente personal para realizar el ingreso de datos de los

pacientes que van a consulta o re-consulta.

1.5 Métodos, Técnicas e Instrumentos

1.5.1 Método

Se utilizé el método observacional y descriptivo; debido a que la investigacion se
centra en objetivos observables y la descripcién del estado de comportamiento de las

variables que se tiene como el objeto de estudio dentro de la investigacion.



1.5.2 Técnicas

Se aplicaron encuestas dirigidas al personal de atencién al usuario, con el fin de
determinar la cantidad de personas que se atienden en la Consulta Externa de Adultos
del Hospital General San Juan de Dios, con lo anterior se pretendid obtener
informacion acerca de si todas las personas que llegan tienen sus datos actualizados

dentro de la base de datos del citado nosocomio.

1.5.3 Instrumentos

Los instrumentos que se utilizaron para la recoleccion de la informacién fueron:

e Las encuestas, cuyo objetivo fue recopilar la informacion necesaria acerca de los
meétodos que utilizan para reunir y almacenar la informacién de los pacientes que
llegan al Hospital General San Juan de Dios.

e Documental y lectura, como parte importante de la investigacion documental, la
cual conlleva la comprension, interpretacion y el analisis.

¢ Recopilacion de la informacion, radica en utilizar trabajos anteriores, los cuales
estén relacionados al tema de la presente investigacion, a través de la lectura y
analisis de estos.

e La observacidon, se recolecta informacion de primera mano con el fin de
comprender, describir e identificar las actividades que realizan los trabajadores

del area de atencion al usuario.

1.6 Recursos

1.6.1 Recursos humanos

Estd compuesto por todas las personas que contribuyeron o colaboraron en el
presente proyecto de investigacion, dicho en otras palabras, fueron el elemento activo
que garantizaron el éxito para alcanzar los objetivos propuestos, los cuales van desde

el Asesor Externo, la Supervisora Docente que imparte el curso de Disefio y Evaluacion



de Proyectos de Salud, el estudiante y algun otro colaborador que se requiera durante

la ejecucion de este trabajo.

1.6.2 Recursos materiales

Son los insumos para llevar a cabo la presente investigacion, los cuales se detalla a
continuacion:

e Computadora.

e Impresora.

e Cartuchos para la impresora.

e USB.

e 150 hojas papel bond tamafio carta.

e Lapicero azul y rojo.

e Sacabocado.

e Tiempo de aire para celular.

e |nternet, entre otros.

1.6.3 Recursos financieros

Son los recursos monetarios necesarios para costear los gastos que gener¢ el llevar
a cabo la investigacion, seran aportados por la estudiante. EIl presupuesto asignado

supero los tres mil ochocientos quetzales (Q.3,800.00).



CAPITULO I

Marco Teorico

2.1 Reformas al Sistema de Salud de Guatemala

De acuerdo con Virizi & Vasquez, (2016) el sistema de salud publica en
Guatemala representa uno de los principales desafios en materia de politica y

desarrollo para el Estado.

Las noticias sobre desabastecimiento de insumos y cierre de algunos servicios se
han vuelto comunes y constantes. A raiz del despertar ciudadano y las investigaciones
en temas de corrupcion se han detectado considerables deficiencias en el manejo del
sistema de salud. No obstante, la gran cantidad de atribuciones y responsabilidades
constitucionales que el Estado esta obligado a brindar a la poblacidon en materia de
salud y asistencia social hacen cuestionar la sostenibilidad del modelo basado en el

principio de gratuidad.

‘Las necesidades sociales de la poblacion guatemalteca requieren de la
transformacion del sector salud debido a deficiencias del modelo actual, insatisfaccion
con la prestacion de servicios, bajos niveles de acceso y cobertura, altos indices de
morbilidad y mortalidad, y la necesidad de cambiar el sistema incorporando algo

diferente.

o Objetivo: Desarrollar un modelo nuevo para reformar el sistema y acelerar el
progreso hacia cobertura universal en salud, mejorar el estado de salud de la
poblacién, aumentar la satisfaccion ciudadana y protegerla contra riesgos

financieros.

o Desarrollo: Se analizan las reformas del sector salud en América Latina para
comprender factores de éxito y fracaso, asi como lecciones aprendidas que

puedan contextualizarse en Guatemala. Se investigan diferentes marcos de
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referencia para realizar reformas y se selecciona la Teoria de los Cinco Botones

de Control.

Se conceptualiza un modelo organizacional y funcional para transformar el sector

por medio de cambios en dos de los cinco botones organizacion y financiamiento.

o Conclusiones: El sector salud en Guatemala se encuentra nuevamente ante
una disyuntiva critica e histérica que puede conducir al fracaso o al éxito. El
nuevo gobierno electo para el periodo 2020 a 2023 debera decidir si fortalece el
modelo actual que ha resultado en un sector que falla con una mentalidad de
burécratas y receptores, o si se embarca en la aventura de crear un modelo que
funcione con mentalidad de emprendedores y clientes basado en funciones,
integracion de recursos e infraestructuras, y mancomunacion de fondos”
(Pinzén, 2019).

2.1.1 Los antecedentes

Organizacionalmente el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS) es
el ente encargado de formular y ejecutar la politica de salud publica y normar las
técnicas para la prestacién de servicios de salud. Asimismo, es el rector de la

normativa de saneamiento ambiental y el responsable de vigilar su aplicacion.

La cobertura de los servicios de salud en su mayoria es proporcionada por el sector
publico. La red de clinicas periféricas, centros de salud, hospitales regionales y
nacionales administrada por el MSPAS atiende a cerca del 70% de la poblacién. Los

recursos que utiliza tienen su origen principalmente de los ingresos fiscales del Estado.

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS) brinda cobertura a sus
afiliados y sus familiares con una cobertura del 17% de la poblacion. La cobertura se
encuentra limitada a la adhesion de patronos y asalariados al sistema de seguridad

social y a la limitada disponibilidad de los servicios de sus instalaciones.
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Tanto el MSPAS y el IGSS exponen considerables deficiencias en la prestacion de
sus servicios. Ambos se caracterizan por atender a los pacientes en intervalos
prolongados de tiempo entre consultas y realizacion de examenes y pruebas. Asimismo,
la demanda de servicios sobrepasa la capacidad instalada de sus instalaciones

ampliando los tiempos de espera de los usuarios.

La asistencia médica militar asiste a menos del 0.5% de la poblacion y se encuentra

enfocada a la cobertura de miembros del ejército y la policia.

La cobertura de los servicios de salud privada esta compuesta por el sector lucrativo
y no lucrativo. El sector privado lucrativo esta conformado por consultorios, clinicas,
consorcios, sanatorios y hospitales en tanto que el sector privado no lucrativo esta
constituido principalmente por organizaciones sin fines de lucro y Organizaciones No
Gubernamentales quienes prestan sus servicios de forma gratuita o a precios por

debajo de su precio comercial.

Los servicios de salud privados tienden a ser mas eficientes que los servicios
publicos. Brindan una mejor atencién con tiempos de espera menores. El principal
medio de pago dentro de los servicios de salud privados, tanto lucrativos como no

lucrativos, es el gasto directo.

No obstante, el manejo indebido y la ineficiencia en la ejecucién de los recursos
dentro del MSPAS, es inviable proporcionar un servicio de salud publica de amplia
cobertura y calidad con los recursos actuales. Para lograr este objetivo y mantener la
gratuidad es necesaria una mayor asignacion presupuestal, lo que al momento no es
posible de lograr via aumento de carga impositiva y aun menos recomendable

realizarla por medio de endeudamiento. Por tanto, el modelo actual es insostenible.

De tal forma que se vuelve necesaria una restructuracion del sistema. Sin embargo,
dentro de la reforma al sistema de salud se presentan distintas alternativas y

situaciones a considerar.
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Constitucionalmente todos los guatemaltecos tienen derecho al acceso a la
seguridad social, sin embargo, la prestacion de la seguridad social trabaja bajo un
sistema monopdlico asignado al IGSS. Considerando las deficiencias y limitantes de la
institucion, es posible considerar la apertura competitiva de la seguridad social. La
participacion de otros oferentes ampliaria la cobertura del servicio y serviria de
incentivo para que mas patronos y empleados se conviertan en usuarios de la

seguridad social.

El verdadero desafio de la reforma al sistema de salud reside en cuanto a los
servicios ofrecidos por el MSPAS. La privatizacion o apertura a la competencia del
sistema de salud publica se enfrenta al problema de la creciente desigualdad y pobreza
en la poblacién guatemalteca.

De igual manera que la solucion es posible encontrarla en un cambio desde la
perspectiva de la gratuidad a un caracter de subsidiariedad al estilo de sistemas de

salud de paises desarrollados como Alemania o Estados Unidos.

En esta alternativa, propia de la Economia Social de Mercado, debe exigirse por ley
la contratacion de un servicio de seguro para toda la poblacién. Dejando al MSPAS la
responsabilidad de normar al sistema de salud en su totalidad y subsidiar a aquellas

personas con ingresos insuficientes para la contratacion de los servicios de seguro.

La reforma del sistema de salud representa un cambio estructural dentro de la
sociedad guatemalteca, es una modificacion integral que afectaria a toda la poblacion.
Por ende, debe de ser el resultado de un extenso proceso de socializacion y exposicidén
de motivos, donde se cuente con participacidén multisectorial bajo criterios técnicos y

cientificos.

El proceso de restructuracion debe de estar orientado a promover la eficiencia y

calidad del sistema de salud. Debe tener por objeto promover el desarrollo personal y
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reducir los altos indices de desnutricion y mortalidad que afectan a la poblacién mas

vulnerable.

Un sistema de salud eficiente propiciaria el desarrollo del capital humano,
provocando efectos en el mediano y largo plazo sobre la productividad y competitividad

del pais.

2.2 Que son los hospitales

De acuerdo con (Flores, 2011) en latin la expresion hospital (hospitalis) es un
adaptativo que quiere decir amable y caritativo con los huéspedes. La palabra
hospicio, también de origen latino, proviene de hopitum lugar para recibir y alojar

peregrinos y pobres.

Segun el Diccionario de Ciencias Médicas Dorland, el hospital es un instituciéon
publica o privada donde se curan los enfermos, en especial aquellos carentes de
recursos. Es una institucion organizada, atendida y dirigida por personal competente y
especializado, cuya mision es la de proveer de forma cientifica, eficiente, econémica o
gratuita, los medios necesarios para la prevencion, el diagndstico y el tratamiento de
las enfermedades y para dar solucion desde el punto de vista médico, a los problemas

de salud de los pacientes.

Debe contar con elementos y dependencias destinados a la preparacién de
profesionales especializados en los diversos campos de la ciencia médica, con
personal técnico auxiliar, y ha de mantener contacto con otros hospitales, escuelas de
medicina y cualquier otra institucion empefiada en el cuidado y en el mejoramiento de

la salud publica.
Para la OMS el hospital es parte integrante de una organizacion meédica y social

cuya misién consiste en proporcionar a la poblacion una asistencia médico sanitaria

completa, tanto curativa como preventiva.
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El hospital es la institucion social que ha experimentado mas cambios en las ultimas
décadas, particularmente en los ultimos treinta afnos. Obviamente, este proceso de
cambio es muy diferente en los distintos paises del mundo y esta intimamente
relacionado con el grado de desarrollo socioeconémico y cultural que caracteriza a la
poblacién. Incluso dentro de un mismo pais existen grandes diferencias entre los
hospitales de diferentes regiones, no solo en tamafo y complejidad, sino también en su

esencia.

2.2.1 Que es el hospital San Juan de Dios

De acuerdo con (Relaciones Publicas, sf) docente asistencial del tercer nivel de
atencion del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social de Guatemala, responsable
de brindar atencidon médica integral, oportuna, eficiente y eficaz que contribuye en la

salud de la poblacion.

Somos una entidad publica de vanguardia con vocacién docente, asistencial y de
investigacion, para brindar atencidon meédica integral a la poblacién guatemalteca, con

personal técnico y profesional especializados.

Con el paso de los afios se ha ido mejorando las diferentes areas, como la

estructura fisica, que permite a los usuarios una mejor estadia.

2.2.2 Hospital San Juan de Dios

El Hospital General San Juan de Dios es una institucion publica de vanguardia, con
vocacion docente asistencial y de investigacién, con la finalidad de brindar atencién
meédica de tercer nivel que contribuya en la salud de la poblacion que asi lo requiera.
Cuenta con un equipo de 3,000 empleados, conformado por 1,300 enfermeras
graduadas y auxiliares, 500 médicos de todas las especialidades y 1,200 trabajadores
administrativos y de apoyo. Los niveles de atencion se relacionan con la magnitud y

severidad de las necesidades de salud de la poblacion.
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Esta dirigido por la Direccion Ejecutiva, que cuenta con el apoyo de la Subdireccion
Médica, Subdireccion Técnica, Asesoria Juridica, Gerencia Financiera, Gerencia de
Recursos Humanos, Gerencia de Mantenimiento y Servicios Generales vy

Comunicacion Social y Relaciones Publicas.

Los médicos que laboran en este centro asistencial son catalogados como los
mejores de Guatemala. Algunos de ellos tienen a su cargo las diferentes
especialidades: cardiologia, cirugia, cirugia ambulatoria, cirugia cardiovascular, cirugia
de colon y recto, cirugia de térax, cirugia plastica, clinica de ulceras, coloproctologia,
dermatologia, endocrinologia, fisioterapia, gastroenterologia, hematologia, maxilofacial,
medicina interna, nefrologia, neumologia, neurocirugia, neurologia, odontologia,
oftalmologia, otorrinolaringologia, psicologia, psiquiatria, reumatologia, traumatologia y

ortopedia y urologia.

2.3 Vocacion de servicio

El Hospital General San Juan de Dios cuenta con aproximadamente con mas 3 mil
empleados, distribuidos de la siguiente forma: Mil 300 personas que pertenecen al
grupo de auxiliares de enfermeria y enfermeras graduadas, 500 médicos y mil 200
trabajadores administrativos y de apoyo. Todos con un fin en comun el cual es brindar

el servicio de salud a las guatemaltecas y guatemaltecos que lo necesiten.

o Servicios: el hospital cuenta con diferentes servicios y especialidades, que
brinda a las personas que los requieran. En la siguiente tabla se identifican las
areas especializadas en que se divide el hospital, para prestar el servicio de

salud especifico segun las necesidades de la poblacion guatemalteca.

2.4 Consulta Externa de Adultos

La Consulta Externa de Adultos es el Departamento por medio del cual el Hospital

se proyecta a la poblacion, ofreciendo atencidn meédica como institucion de referencia
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al tercer nivel de atencion. Sin embargo, también funciona con servicios de 2do. Nivel

por factores educacionales o culturales.

El departamento de Consulta Externa depende de la subdireccion de
servicios médicos de apoyo.

La autoridad maxima en el Departamento de Consulta Externa es el médico
jefe del departamento, cuenta con un médico jefe de seccidn que lo sustituye en
el cargo durante su ausencia y ademas coordina el area quirurgica.

Paritariamente funciona la Jefatura de Enfermeria de este departamento y
cuenta con una jefa del mismo, con tres supervisoras (una de ellas para el area

de medicina, una para el area de cirugia y una para la jornada vespertina).

La Consulta Externa trabaja en coordinacién (interdepartamental) con jefaturas de

departamentos, de: enfermeria, registros médicos, trabajo social, rayos x, odontologia,

medicina interna, cirugia, emergencia y demas departamentos médicos, unidad

financiera, departamento de personal, Fundacion Pro-mejoramiento del HGSJDD.

El personal médico que rota por Consulta Externa de Adultos depende técnicamente de

su departamento y administrativamente de la Consulta Externa.

Los departamentos médicos cuyo personal asiste a consulta externa son:

Medicina interna y especialidades
Neurologia
Cirugia general y especialidades

Neurocirugia, traumatologia, estomatologia

Los requisitos para llegar a la consulta externa son los siguientes:

1.

Los pacientes de primer ingreso y re consultan ingresan a las 7:00 am.

Los pacientes con re consultan se dirigen a la clinica asignada.

Los pacientes que llegan por primera vez deben de traer la hoja de referencia de
un Centro de Salud o doctor particular para poder ser clasificados en la clinica
No.3.
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4. En la admisién, se debe documentar, presentar su DPI.

5. Una vez documentado se dirige a la clinica correspondiente para ser evaluados

por el médico.

clinica.

Tabla No. 1 Personas atendidas en la Consulta Externa Adultos

Asi mismo continuan con su tratamiento por medio de sitas asignadas por la

. Primer Segundo | Tercero Cuarto

Emergencia Adultos Trimestre Trirgr’lestre Trimestre | Trimestre Total
Consulta General Adultos 1,733 991 704 1,465| 4,893
Consulta Cirugia 651 750 1,007 1,496| 3,904
Consulta Traumatologia 185 576 450 1,257| 2,468
Consulta Ginecologia 1,138 920 873 737| 3,668
Consulta Obstetricia 204 312 307 546| 1,369
Consulta Pediatria 923 1,238 6,282 2,243|110,686
Consulta Nefrologia 767 934 530 897| 3,128
Consulta Hemato-Oncologia 3,105 4,089 4,361 4,603(16,158
Total 8,706 9,810 14,514 13,244 46,274

Fuente: informacion proporcionada por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social en Oficio No. RM-090-2022.

2.5 Objetivos de la consulta externa de adultos

Entre los objetivos que persigue la consulta externa se tienen los siguientes:

2.5.1 General

Proporcionar atencidon médica integral, efectiva oportuna, segura y satisfactoria a

pacientes ambulatorios.

2.5.2 Especificos

ambulatoriamente.

del departamento de Consulta Externa.
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Seleccionar, estudiar y hospitalizar pacientes que no puedan ser tratados

Contribuir para el logro de las metas del Plan Nacional de Salud y estrategias




o Desarrollar en el personal, responsabilidad y trato humanitario para el
paciente.

o Desarrollar los programas de docencia en coordinacion con las autoridades del
Hospital, asi como Escuelas y Universidades formadoras de recurso humano de
Salud.

o Desarrollar y fortalecer programas relacionados con atencion ambulatoria

segun necesidades y demandas.

Figura No. 1 Pasos al llegar los pacientes al hospital

En ventanilla de
admision se toman
datos en base a

Paciente DPlI o certificado Se traslada
se de nacimiento, a paciente
presenta a Es brindados por por personal
la # clasificado al ‘ pacientes o} - de
institucion area que le familiares de los enfermeria
en busca corresponde mismos, asi como para su
de contactos de atencion
atencion emergencia, médica

generando hoja de
urgencia para su
atencion médica

Fuente: Elaboraciéon propia en base a informaciéon proporcionada por el Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social en Oficio No. RM-090-2022.

2.6 Trabajo Social en Guatemala

El Trabajo Social surge en Guatemala con la Escuela de Trabajo Social del Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social. El acto de iniciaciéon de la Escuela de Servicio
Social se realizd el 7 de abril de 1949, pero fue el 2 de mayo cuando se impartio la
primera catedra.

Su primer director fue el Licenciado Carlos Maria Campos Jiménez, jefe del
Departamento de Inspeccién y Visitaduria del IGSS. De enero de 1948 al 9 de junio de
1951 el Servicio Social del IGSS lo realiz6 personal empirico, se exigia

profesionalizacion y esto se alcanzé hasta que se gradud la primera promocion en 1951
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con la cual se establecid la seccién de Servicio Social. Fue un proyecto instalado a
mitad del primer gobierno de la revolucion, con la Organizacion de las Naciones Unidas

(ONU), la cual asesord tal proceso.

En el acto de introduccion de la profesion en Guatemala confluyé lo novedoso: la
ONU, la revolucion, la Seguridad Social como conquista revolucionaria y la profesion

misma.

Por ser parte de las conquistas revolucionarias y tener como mision la ensefianza
de una profesidon noble orientada hacia los sectores mas vulnerables, la Escuela
Superior de Servicio Social del IGSS, absorbio el espiritu de cambio de la época,

gozando, ademas, de total aceptacion gubernamental.

Dona Elisa Martinez de Arévalo conocié la Escuela y Doha Maria Villanova de
Arbenz, incluso fue alumna de esta. La Escuela nacié en la casa situada en la 52. Calle
7-65, Zona 1 de la Ciudad Capital de donde al instalarse el Consultorio No. 1 del IGSS,
se le trasladd a la cuadra siguiente, cerca del comercio “El Pistolon”, nombre debido a
una gran figura que colgaba de su fachada. Mas tarde la trasladaron a la 6. Avenida
entre 15 y 16 Calles. Después estuvo en un bello chalet situado en la 8?2. Calle 7-55,
Zona 9 donde permanecié hasta que se decidié construir alli el Hospital General del
IGSS. Su ultima sede estuvo en la Calle Mariscal Cruz 11-84 de la Zona 5 donde fue

clausurada en noviembre de 1977.

La inestabilidad de la Escuela en cuanto a sede recuerda que ella misma, su
sucesora, la Escuela de Trabajo Social de la Universidad de San Carlos, los
Trabajadores Sociales y por ende la profesion, se han visto expuestos a los vaivenes
de la politica y de la situacion nacional. Tras la caida de Arbenz (1954), algunos
profesores y alumnos de la Escuela identificados con los postulados revolucionarios

debieron ir al exilio, amenazados o sintiéndose en riesgo de presion o muerte.
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El Trabajo Social fue considerado por los contrarrevolucionarios, una profesion de
izquierda o “flocomunista”, tal vez por los fines igualitarios y justicieros que busca, y
por su natural identificacion con la poblacién desvalida o marginada que en la
Guatemala carente de democracia, es mayoria. En sus primeros 50 afios de vida en

Guatemala, Trabajo Social ha vivido 20 gobiernos.

Ademas, le toco vivir un conflicto armado o guerra interna (guerrilla-ejército) de mas
de tres décadas (1962-1996) con todo el efecto que tal situacion produjo en el Estado-

Sociedad guatemalteca.

Dos afios después empieza a funcionar Trabajo Social en el Hospital General San
Juan de Dios. La carrera de Trabajo Social se extendié en el pais en 1959, al
Suroccidente o sea Quetzaltenango, con la Escuela de Trabajo Social Rural, primero
patrocinada por iniciativas locales, adscritas al Centro Universitario de Occidente
(CUNOC) de la Universidad de San Carlos y, después incorporada por el T.S. Julio

Hernandez y T.S. Hortencia Hernandez Rojas.

En 1962 la Universidad Rafael Landivar descubrié el valor del Trabajo Social y
establecio su Escuela de Servicio Social “Pedro de Betancourt”, en 1964, fue la Orden
del Opus Dei que descubrié la importancia de la profesién y en su Instituto Femenino
de Estudios Sociales (IFES), establecido una pequefia Escuela de Servicio Social que
encargd a la T.S. Tula Méndez de Samayoa, escuela que fue clausurada en 1977,
después de una lucha infructuosa porque fuera absorbida totalmente por la USAC, a la

cual estaba adscrita desde 1967.

En 1975, la Universidad de San Carlos establecié su propia escuela, la Escuela de
Trabajo Social reconocida hoy como “La del Campus Central’. Coincidentemente en
ese mismo ano la Universidad Rafael Landivar establecié formalmente su Escuela de

Trabajo Social como parte de la Facultad de Ciencias Politicas y Sociales.
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En 1972, la Universidad de San Carlos establecid la carrera en sus centros
regionales. En CONSUROC, Mazatenango; CUSAM en San Marcos en 1973 y en
1988 en CUNSURORI, Jalapa, en CUNOROC, Huehetenango y en el CUNOR, Coban.

El impacto que ha causado el Trabajo Social desde 1949 a la fecha, ha sido positivo
para la poblacion guatemalteca, ya que los problemas de salud en Guatemala cada dia
son mayores, puesto que no existen programas de prevencion de la salud que
coadyuven a disminuir las tasas de morbi-mortalidad por las que se ven afectadas las
comunidades. El Trabajo Social es una profesion creada como necesidad, coadyuva al
desarrollo econémico nacional procurandole rostro humano y que se acompare de

desarrollo social.

“Los cincuenta afos de Trabajo Social en Guatemala, han reportado beneficios a la
sociedad guatemalteca, tanto en pensamiento, como en palabra y obra. Ha contribuido
a la modernizacion del servicio hospitalario que, desde que se le agregd Trabajo Social,
ya no es soélo cuestidon médico farmacéutico, sino atencién médico social de personas
con dignidad, pero con disminucion de su salud, de nifios de las personas carentes de

algun 6rgano, sentido o funcion, entre otros.

La caridad y filantropia, asi como la generosidad, fueron las formas de accion
humana y social precursoras del Trabajo Social, el cual al surgir como profesion no les
sustituyd, sino les vino a dar sentido técnico, sentido social y por principio, sentido de

responsabilidad social.

El Trabajo Social contribuy6 a crear, tecnificar y/o desarrollar las instituciones que
prestan servicios directos a los guatemaltecos, asi como los servicios mismos. Cuando
los Trabajadores Sociales profesionales iniciaron su labor, informa la T.S. Concha
Deras, una de las primeras tareas que emprendieron fue sistematizar la atencion de los
servicios sociales. En ese entonces, los hospitales, orfanatos y asilos estaban
abarrotados, pero nadie sabia ni a cuantas personas atendian, ni quiénes eran y a

veces ni por qué estaban alli. En su labor racional, Trabajo Social emprendio la labor
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de sistematizar los servicios, haciendo inventario de atendidos, abriendo expedientes
sociales y efectuando estudios sociales como mandan sus métodos de trabajo (casos,
grupos y comunidad). A nivel mas especifico se pueden contar entre sus realizaciones

muchas participaciones, consecuencias y efectos (Merida, 2000b).

2.6.1 Evolucion Histérica de Trabajo Social en el Ministerio de Salud Publica

Asistencia Social

Es importante mencionar que el Trabajo Social, sus principios y métodos,
constituyen un todo, una globalidad y que no pueden aparecer distintos Trabajos
Sociales en funcion de los diversos sectores donde se desarrolla y desenvuelve cada
uno de los profesionales. Por lo tanto, los campos profesionales son ramas que tienen

un tronco comun. En este caso el enfoque sera en el campo de la Salud Publica.

El Trabajo Social desempefa un papel importante dentro del sector salud, ya que en
primer lugar, el(la) Trabajador(a) Social es un profesional capacitado para aplicar los
conocimientos de las Ciencias Sociales a la realidad, con el fin de enfocar
cientificamente los problemas. El(la) Trabajador(a) Social en programas de salud
desempena funciones especificas que complementadas a las del equipo
interdisciplinario de salud coadyuvan al alcance de los objetivos propuestos.

En los archivos del Ministerio de Salud Publica, hay documentos que indican que en
1954, Trabajo Social fue adscrito a dicho Ministerio, por lo tanto se dond la legacion de
subsidios familiares, por lo que se hace un esfuerzo serio de coordinacion integral y se
inicia la creacion de secciones de Servicio Social atendidas por alumnas, también en
varios centros meédicos y asistenciales de la capital y se cre6 una organizacién acorde

a ellas, con lo que acelerd su desenvolvimiento.

De 1951 a 1955 se caracteriza por una definicién de funciones en el campo médico-
social para contribuir al tratamiento con el aporte de estudio, diagndstico y tratamiento
de los problemas sociales y econdmicos, en esta época se organizan sistemas

administrativos propios, se aumenta el personal, se establece una partida
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presupuestaria para el otorgamiento de subsidios familiares. Esto provoca en las
profesionales de Trabajo Social un gran entusiasmo, pues contaban con el decidido
apoyo gubernamental, ya que su labor demostrada dio lugar a la ampliacién tanto de
tipo presupuestario como de personal (recursos humanos) y por ende amplia su ambito

de accion.

Segun el Hospital General San Juan de Dios, (2021) el Departamento de Trabajo
Social surge en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, como una necesidad,
para brindar al usuario una atencion integral, dicho servicio inicia a finales del afio 1950
con estudiantes que realizan su practica. En 1951 inicia su atencién con enfoque
asistencial, en los servicios de Admision y Consulta Externa de Pediatria, bajo la
supervision de la Trabajadora Social Marta de Richardson y posteriormente en los

servicios de Maternidad.

El Departamento estaba integrado por cinco personas, un Jefe de Departamento y
cuatro Trabajadoras Sociales. En los afios de 1956 a 1968 la actividad de Trabajo
Social se concentra en el area de Pediatria, formando parte de ese equipo de trabajo, y

se incorporan dos personas que se desempefian como auxiliares de Trabajo Social.

Dentro de sus funciones estaba el traslado de menores a orfanatos y a examenes
especiales o a otros centros de atencién en salud. En el afo de 1976, como
consecuencia del terremoto que azotd al pais ese mismo afo, el Departamento de
Trabajo Social se extiende al area comunitaria, las oficinas fueron trasladadas al
parque de La Industria en la zona 9 de esta ciudad, lugar al que fue trasladado el

Hospital General San Juan de Dios.

En el ano de 1983 con la inauguracién de las nuevas instalaciones en la 1era.
Avenida 10-50 de la zona 1 de la ciudad capital, se inicia la participacion de Trabajo
Social en el area médico quirurgico con la formaciéon de grupos terapéuticos y un
programa llamado Recuperacion de Costos, en el cual el paciente daba un aporte

econdémico de acuerdo a su capacidad financiera, lo que dio lugar a que se nombrara
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nuevo personal y consecuentemente el numero de colaboradores en el Departamento

de Trabajo Social se incrementé.

Durante muchos afos los Trabajadores Sociales tuvieron el nivel académico de
Técnicos en Trabajo Social (Técnico profesional 3, 2y 1). Sin embargo, en el afio 1985
inicia en la Universidad de San Carlos de Guatemala la carrera de Trabajo Social en

grado de licenciatura.

En el aino 2008 inicia un movimiento para conseguir que el Estado de Guatemala
reconozca el nivel profesional para esta especialidad, el cual concluye en el afio 2010 y
la especialidad es profesionalizada, por lo que el departamento se integra con:

o 1jefe.

e 1 subjefe.

e 18 trabajadoras Sociales en Servicio.

e 5 auxiliares de Trabajo Social, y

e 1 secretaria de Departamento.

En el ano 2017 hubo cambios significativos el departamento conformandose con
o 1jefe.
e 3 coordinadores.
e 19 trabajadoras Sociales en Servicio.
e 6 auxiliares de Trabajo Social.
e 1 trabajadora Social de Programa Educativo.
e 1 trabajadora Social de Investigacion y Docencia.

e 1 secretaria de Departamento.

Asi mismo en ese afno, la Unidad de Atencion al Usuario pasa a formar parte del
departamento de Trabajo Social con: 32 facilitadores que cubren Consulta Externa de
Adultos, Emergencia de Adultos, Pediatria y Gineco-Obstetricia. Ademas, en el

Albergue Temporal se cuenta con 4 personas, 1 Coordinadora y 1 secretaria.
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Actualmente el Departamento de Trabajo Social esta a cargo de la Unidad de Atencion

al Usuario.

2.6.2 Origenes de Trabajo Social en el Hospital San Juan de Dios

“En 1950 un grupo de alumnas hizo practica de Trabajo Social en el hospital, en
1951 empieza a funcionar Servicio Social en el Hospital General San Juan de Dios, al
cual se le llamé Centro de Practica con seis estudiantes y como supervisora Martha de
Richardson, mas que todo era Trabajo Social Asistencialista, cada una de las
estudiantes estaba ubicada por areas o sea una en pediatria, una en medicina, una en
cirugia, etc., en agosto de 1952 se crearon las tres primeras plazas de Trabajadoras
Sociales, en 1953 se nombra una Jefe de Trabajo Social, a partir de esta fecha el
Trabajo Social en el Hospital General San Juan de Dios no ha sido interrumpido, por el
contrario ha aumentado el numero de Trabajadoras Sociales, siendo a la fecha doce,
las que desempefan sus funciones como parte de un equipo multidisciplinario”
(Merida, 20007?).

2.6.3 Departamento de Trabajo Social, Hospital General San Juan de Dios

“La existencia de este Departamento en el Hospital General San Juan de Dios, es
considerado de vital importancia puesto que es el encargado de dar solucién a los
problemas socio-economicos que presenta la mayoria de la poblacién enferma
hospitalizada y no hospitalizada, por lo tanto Trabajo Social “es un servicio técnico de
apoyo, que depende administrativamente de la Sub-Direccion técnica, cuya finalidad es
atender a pacientes hospitalizados y ambulatorios de ambos sexos y diferentes edades

que presenten problematica social derivada del problema de salud” (Merida, 2000c).

2.7 Objetivos de Trabajo Social del Hospital General San Juan de Dios

“Los objetivos fueron elaborados por profesionales del Departamento de Trabajo

Social.
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Contribuir a incrementar las coberturas de atencién social en calidad y
equidad, al usuario de los servicios del Hospital General San Juan de Dios.

o Promover la educacion en forma sistematica al usuario y su grupo familiar
que demanda atencion hospitalaria, para que participen en su autocuidado.

o Implementar las politicas en salud, en lo que respecta a Trabajo Social.

o Fomentar en el Trabajador Social la reflexion sistematica y constante sobre la
observancia permanente del derecho de la poblacidn respecto a atencion
meédico social.

o Fomentar la investigacion de variables socioecondmicas culturales, que
inciden en la etiologia y el desarrollo de la enfermedad y sus consecuencias
sociales, facilitando la determinacién del tratamiento social.

o Lograr una gestion administrativa, eficiente y eficaz que de mayor beneficio y
satisfaccion al usuario y su grupo familiar.

o Establecer una coordinacién permanente entre los diferentes niveles de
atencion de salud (hospitalario-distrito-area) para brindar una mejor atencién al
individuo, en la red de servicios de salud. Se procura llevarla a cabo, pero no hay
colaboracion de todos los sectores comunitarios hay limites de diferente tipo.

o Promover y desarrollar la educacion continua de servicio, en el profesional de
Trabajo Social. Docente interna y externa a nivel de hospitales.

o Participar en la formacion de nuevos profesionales de Trabajo Social.

Atencion de estudiantes.

Los objetivos descritos, si cumplen su funcion puesto que captan el mayor numero
de casos sociales, promueve la educacion por medio de programas de educaciéon en
salud, se fomenta la reflexibn a través de docencia intrahospitalaria, ademas se

fomenta la investigacion social” (Aguilar de Méndez, et al., 1996).
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2.8 Generalidades de Atencion al Usuario

2.8.1 Visién

“Ser un Recurso Humano modelo en la atencion al usuario del Hospital General

San Juan de Dios, que brinda apoyo profesional, responsable, con respeto a la

dignidad humana, procurando siempre la unidad, el trabajo en equipo y las buenas

relaciones interpersonales” (Redaccion, 2021%).

2.8.2 Misidn

“Somos un equipo de trabajo comprometido, respetuoso y con sensibilidad social,

decidido a contribuir a mejorar la atencién integral al usuario a través de la orientacion,

educacion y apoyo directo”. (Redaccion, 2021b)

2.8.3 Valores

Perseverancia.
Humildad.
Compromiso.
Lealtad.

Trabajo en equipo.
Etica Profesional.
Respeto.
Integridad.
Tolerancia.
Calidad.
Confianza.
Honestidad.
Responsabilidad.

Pasion

(Redaccion, 2021c).
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2.8.4 Funciones del Trabajador Social

Atencidon Social Directa al Paciente y su Grupo Familiar. Es la relacion que
establece el Trabajador social con el individuo y su grupo familiar, para buscar
conjuntamente alternativas de solucion a su problematica que interfiere en la
recuperacion de su salud. Esta funcion se efectua por medio de:

o Consulta Social: Es la referencia escrita o verbal que hace el Trabajador
Social al personal médico o paramédico del servicio, respecto a algun problema
manifestado o detectado por paciente, familiar o personal responsable, también
existe consulta social en relacion directa con el afectado o la familia de éste,
para atender los problemas médico social.

o Trabajo Social Individualizado: Es un proceso metodoldgico especifico que
parte de la investigacion para emitir un diagndstico que permite proponer
alternativas de solucion al problema de salud que presenta cada uno de los
pacientes, con el fin de lograr su participacion en la recuperacion y rehabilitacion
de su salud.

o Trabajo Social con Grupos: Es la atencién sistematizada que se le da a un
determinado grupo de personas que tienen objetivos y metas en comun, con el
fin de contribuir a la organizacion con tendencia a la unificacion de sus esfuerzos
para la transformacion en forma especial con pacientes que padecen

enfermedades crénicas y sus familiares.

2.9 Filosofia del Departamento de Trabajo Social

De acuerdo con lo planteado por el Manual de Funciones y Organizacién del
Hospital General San Juan de Dios, que aplica al Departamento de Trabajo Social, a
continuacién, para claridad del lector, se cita la filosofia, principios y objetivos del

Trabajador Social.

La filosofia en donde las acciones de Trabajo Social encuentran sus raices, es
comun a otras Disciplinas en el campo social y humanistico. Se puede resumir en los

siguientes enunciados:
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o El caracter del hombre es indispensable para su pleno desenvolvimiento
como ser integral.

o Decir que el hombre es un ser social, aclara que la sociedad misma se realiza
en esta dimensidn, como puede llenar la necesidad de interrelacion entre los
hombres.

o El desarrollo de un proceso de perfeccionamiento del individuo y la sociedad,
por eso la realizacion humana se convierte en el valor central que orienta este
proceso.

o La interaccion humana vy la justicia son una conquista en que todos tenemos
una funciéon que cumplir.

° El hombre es un ser complejo que desempena simultdneamente diferentes
funciones, que no siempre son compatibles y que pueden ocasionar conflictos
por las demandas que plantean.

o Es necesario reconocer la capacidad de cambio de las personas y el derecho

a dirigir su propia vida. Aceptar su individualidad y la de los grupos.
El individuo y la sociedad son el sujeto activo de las acciones de Trabajo Social. Su

competencia, es la interaccibn humana, entendida como la necesidad que tienen los

individuos de relacionarse y trabajar con otros para lograr su propio desarrollo.

2.9.1 Principios de Trabajo Social

o Cualquier accion debe estar basada en el respeto a la dignidad de la persona
humana.
. La acciéon es tanto mas efectiva cuanto mayor es la participacion de la

persona, grupo o comunidad; es un nuevo concepto de dar y recibir entre
profesionales y beneficiarios.

o El conocimiento de la realidad guatemalteca es indispensable a los
Trabajadores Sociales, a fin de que les permita en un momento dado, jugar el
papel dinamico que les corresponde, procedimiento al desarrollo

socioecondmico y cultural del pais.
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o El Trabajo Social adopta como propios los contenidos de la declaraciéon
universal de los Derechos Humanos, proclamada por las Macione Unidas.

o El desarrollo de las capacidades y habilidades de las personas en forma
individual y colectiva es competencia del Trabajo Social para que realice su
proceso de orientacion social, de tal manera que le permita obtener soluciones
normales frente a las dificultades que se les presente.

o La promocién del hombre dentro de los grupos y comunidades, es decir una
socializacion democratica, estimulando sus expectativas crecientes, el sentido

del derecho y el deber y su organizacion para alcanzar sus fines.

2.9.2 Declaracion global de principios éticos del Trabajo Social

“Esta Declaracién de Principios Eticos (de aqui en adelante referida como la
Declaracioén) sirve como marco general para que los trabajadores sociales trabajen en

pos de los mas altos estandares con respecto a su integridad profesional.

Su compromiso de defender los valores y principios fundamentales de la profesion
del trabajo social esta ligado a nuestra aceptacion de esta Declaracion como

profesionales del trabajo social, educadores, estudiantes e investigadores.

Existe una serie de valores y principios éticos que nos informan como trabajadores
sociales; esta realidad fue recogida en 2014 por la Federacion Internacional de
Trabajadores Sociales (FITS) en su Definicion Global del Trabajo Social, la cual
fomenta y reconoce las ampliaciones regionales y nacionales. Todas las politicas de la
FITS, incluida la Definicion Global del Trabajo Social, se derivan de estos principios

éticos.
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Principios:

1.
2.
3.

© ® N o g &

Reconocimiento de la Dignidad Inherente al Ser Humano.
Promocién de los Derechos Humanos.

Promocién de la Justicia Social.

3.1 Rechazar la discriminacion y opresion institucional.
3.2 Respetar la diversidad.

3.3 Promover el acceso a recursos de forma equitativa.
3.4 Desafiar politicas y practicas injustas

3.5 Construir solidaridad.

Promocién del derecho a la autodeterminacion.
Promocion del derecho a la participacion.

Respeto por la confidencialidad y la privacidad de las personas.
Tratar a las personas como un todo.

Uso ético de la tecnologia y las redes sociales

Integridad profesional.

El documento “Declaracién Global de Principios Eticos” fue aprobado en la

Asamblea General de la Federacion Internacional de Trabajadores Sociales y en la

Asamblea General de la Asociacion Internacional de Escuelas de Trabajo Social en
Dublin, Irlanda, en julio de 2018” (Casal, 2018)
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CAPITULO 1lI
Diagnéstico de la Seccion de Registro de Datos de la Consulta Externa de

Adultos del Hospital General San Juan de Dios

3.1 Antecedentes

3.1.1 Historia del Hospital General San Juan de Dios

En 1630, procedentes de México arribaron a la Muy Noble y Muy Leal ciudad de
Santiago de los Caballeros de Guatemala, hermanos hospitalarios de la Orden San
Juan de Dios, bajo la direccién del Padre Fray Carlos Civico de la Cerda, asi como
otros religiosos, su objetivo fue el de presentar la solicitud de administrar el hospital de
la ciudad.

A la solicitud se acompano no solo la promesa de asistir a enfermos y la atencion
del hospital, sino la de cumplir con lo dispuesto por el Rey de Espafa en 1632, de tratar

con servicios médicos a los habitantes de América, como a espafioles.

La devastacion causada por los terremotos de Santa Marta en los afos 1773y 1774
en Santiago de los Caballeros, en el Valle de Panchoy la destron6 de su sitial como
Capital, y su lugar fue cedido a la Nueva Guatemala de la Asuncion, en el Valle de la

Ermita.

El “Hospital General San Juan de Dios” fue puesto al servicio publico en octubre de
1778, no se sabe con certeza el dia que esto ocurrid, pero a través de su vida se ha
celebrado el 24 de octubre, dia de San Rafael Arcangel, patrono desde entonces, como

fecha de aniversario.

Los primeros profesionales de la medicina en atender en la nueva Capital fueron,
Don Toribio Carvajal, cirujano y Don Mariano Rodriguez del Valle, este ultimo llegé a

ser sustituido por el doctor José Felipe Flores. También se puede mencionar a los
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doctores Manuel Vasquez de Molina, Joseph Antonio de Cérdova, Juan Antonio Ruiz

de Bustamante, Manuel de Merlo, Alonzo de Carriola y Francisco Deplanquez.

Ya en el siglo XX y debido al terremoto del 4 de febrero de 1976, el Hospital se vio
en la necesidad de trasladar algunas de las areas de atencion médica al Parque de la
Industria, en la zona 9 capitalina. Las atenciones trasladadas fueron: Emergencia,
Ginecologia y Obstetricia, Medicina, Pediatria y Traumatologia, entre otras. Fue en el
ano 1981 que se trasladd el Hospital a las actuales instalaciones, en la zona 1

(Departamento de Relaciones Publicas, sf/b).

Tabla No. 2 Especialidades y Servicios

No. Descripcion No. Descripcion
o Cardiologia o Odontologia
o Cirugia o Oftalmologia
o Cirugia ambulatoria o Otorrinolaringologia
o Cirugia cardiovascular o Psicologia
o Cirugia de colon y recto o Psiquiatria
o Cirugia de torax o Banco de sangre
o Cirugia plastica o Reumatologia
o Clinica de ulceras o Traumatologia y ortopedia
o Coloproctologia o Urologia
o Dermatologia o Clinica familiar
o Endocrinologia o Trabajo social
o Fisioterapia y rehabilitacion | e Laboratorio clinico
° Gastroenterologia ° Radiologia
o Ginecologia y obstetricia o Clinica de cesado de fumado
o Hematologia o Clinica del adolescente
o Infectologia o Cancer de mama
° Maxilofacial . Tamizaje neonatal

Clinica multidisciplinaria espina

o Medicina interna o bifida
o Nefrologia
o Neumologia
o Neurocirugia
o Neurologia

Fuente: Elaboracién propia con base a informacion proporcionada por el Hospital

General San Juan de Dios.
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3.1.2 Definicion de salud en el pais

“La salud es un concepto completo de bienestar fisico, mental y social, no
solamente la ausencia de enfermedades o dolencias.” (Organizacién Mundial de la
Salud, 1995).

La salud, es la batalla del hombre por mantener un equilibrio positivo entre las
fuerzas bioldgicas, fisicas, mentales y sociales, que tiendan a perturbarlas; salud es la
ausencia de enfermedades y si la salud-enfermedad constituye un continuum,
entonces, mas salud menos enfermedad y viceversa. El mal estado de salud de la
poblacién, lo determina la escasa cobertura de los programas de salud, las
enfermedades infecciosas y las asociadas con la falta de saneamiento ambiental y la

nutricién, constituyen las principales causas de muerte.

3.1.3 Salud-Enfermedad

La salud es un tema primordial para la cooperacion intersectorial y debiera
considerarse tecnolégicamente factible. Para ello se deben analizar los factores que
atacan a la salud: abastecimiento de agua potable y saneamiento, vivienda y habitat, la
dieta alimenticia, la contaminacion ambiental, el agotamiento de los recursos agricolas,
los riesgos ocupacionales, accidentes entre otros. La salud y la enfermedad son
antiguas como la vida, en consecuencia, han acompanado al hombre desde las etapas
mas primitivas de su existencia. Pero a medida que se desarrolla la vida social y el
devenir de las civilizaciones, el vivir en comunidad ha determinado la discusion de
enfermedades, pero también la forma de luchar contra éstas y recuperar la salud

pérdida o evitar enfermedades.

3.2 Generalidades

El Hospital General San Juan de Dios es una institucion publica de vanguardia, con
vocacion docente asistencial y de investigacion, con la finalidad de brindar atencién

meédica de tercer nivel que contribuya en la salud de la poblacién que asi lo requiera.
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Cuenta con un equipo de 3,000 empleados, conformado por 1,300 enfermeras
graduadas y auxiliares, 500 médicos de todas las especialidades y 1,200 trabajadores
administrativos y de apoyo. Los niveles de atencion se relacionan con la magnitud y

severidad de las necesidades de salud de la poblacion.

Esta dirigido por la Direccion Ejecutiva, que cuenta con el apoyo de la Subdireccion
Médica, Subdireccidon Técnica, Asesoria Juridica, Gerencia Financiera, Gerencia de
Recursos Humanos, Gerencia de Mantenimiento y Servicios Generales vy

Comunicacion Social y Relaciones Publicas.

Los médicos que laboran en este centro asistencial son catalogados como los
mejores de Guatemala. Algunos de ellos tienen a su cargo las diferentes
especialidades: cardiologia, cirugia, cirugia ambulatoria, cirugia cardiovascular, cirugia
de colon y recto, cirugia de térax, cirugia plastica, clinica de ulceras, coloproctologia,
dermatologia, endocrinologia, fisioterapia, gastroenterologia, hematologia, maxilofacial,
medicina interna, nefrologia, neumologia, neurocirugia, neurologia, odontologia,
oftalmologia, otorrinolaringologia, psicologia, psiquiatria, reumatologia, traumatologia y

ortopedia y urologia.

3.2.1 Vision

“Ser el hospital lider a nivel nacional comprometido a brindar atencion especializada
integral de servicios en salud mediante un sistema certificado de gestién de calidad
apoyado con personal calificado tecnologia moderna y pertinente orientada en
satisfacer las necesidades y expectativas de usuarios y usuarias” (Departamento de

Relacién Publicass, sf/a).

3.2.2 Misién

“Somos un Hospital General Nacional Docente Asistencial, de referencias y
cobertura nacional, dependencia del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social de

Guatemala responsable de brindar atencion integral en salud, con calidez y calidad,
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mediante la promocién de la salud, prevencion de enfermedades recuperacion y
rehabilitacion de usuarios, contando con el recurso humano calificado y tecnologia
moderna para el mejoramiento de la calidad de vida”. (Departamento de Relaciones
Publicas, sf/b)

3.2.3 Valores

A continuacion, se detallan los valores con los que cuenta el Hospital

o Responsabilidad: se trabaja bajo el compromiso de proporcionar un buen
servicio de forma oportuna a todas las dependencias y unidades que lo necesitan.

o Respeto: este valor es la base del sustento de la moral y ética con la que se
llevan a cabo todas las actividades designadas.

o Calidad: brindar servicios que cumplan con los requerimientos del personal del
Hospital General San Juan de Dios.

o Integridad: actuar con honestidad y buscar lo mismo con las personas con
quienes se interactua.

o Compromiso: con el cumplimiento de un servicio de calidad en las distintas areas
del hospital.
3.2.4 Filosofia

Inclinarse por la permanente practica de los valores, mostrados en la conducta
diaria de cada una de nuestras secciones enfocados al cumplimiento de nuestra mision

y trabajando incansablemente en el alcance de nuestra vision.

3.3 Estructura de la empresa

El Hospital General San Juan de Dios es dirigido por la Direccion Ejecutiva, que
cuenta con el apoyo de la Subdireccion Médica, Subdireccion Técnica, Asesoria
Juridica, Gerencia Financiera, Gerencia de Recursos Humanos, Gerencia de
Mantenimiento y Comunicacién Social y Relaciones Publicas (Hospital San Juan de
Dios, s.f.).
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3.3.1 Organigrama

A continuacion, se presenta el organigrama funcional del Hospital San Juan de Dios
el cual demuestran en forma ramificada y escalonada cada uno de los niveles

jerarquicos.

Figura No. 2 Organigrama Funcional del Hospital General San Juan de Dios
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Fuente: Elaboracién propia.
https://hospitalsanjuandedios.mspas.gob.gt/transparencia/informacion-
publica/download/72-2020/748-organigrama-hospital-general-san-juan-de-dios.html
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Figura No. 3 Organigrama Funcional Departamento de Trabajo

Social
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Secretaria (1)
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Consulta Externa Pediatrica (1) Consulta Gineco Emergencia de Albergue
de Adultos (2) Obstetricia (1) Adultos (8) Temporal (4)

3.4 Diagnéstico

El trabajo realizado tuvo como propdsito diagnosticar y detallar la situacion como

entre otros temas.

3.4.1 Encuestas

Para llevar a cabo este estudio, los datos fueron recabados de fuentes primarias,

Fuente: Elaboracion propia.

37

las encuestas fueron realizadas en linea a través de Google Form.

desarrollan sus labores los empleados del Area de Consulta Externa de Adultos del
Hospital General San Juan de Dios, ademas se indagd en como realizan sus

obligaciones laborales, y con qué tipo de equipo cuentan para llevar a cabo su trabajo,

para lo cual se diseiid un cuestionario estructurado, el cual consistio en 21 preguntas,




3.4.2 Instrumento de informacion

Para la obtencion de los datos, se utilizé la encuesta en linea, la cual es la mas
directa para obtener los datos y de forma fidedigna, ademas de ser la mas accesible
para llegar hacia las personas que seran encuestadas. El objetivo de este cuestionario
es evaluar la percepcion que tienen los trabajadores del area de atencion del paciente

en relacion con la toma de datos de los usuarios.

3.4.2.1 Formatos de encuesta

A continuacion, se presenta la encuesta que fue realizada a los trabajadores del

Area de Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan de Dios.

Figura No. 4 Modelo de encuesta

e

UNIVERSIDAD

Diseno y Evaluacion de Proyectos, Linda
Marisol Escobar Corado, Estudiante.

ENCUESTA DIRIGIDA AL
PERSONAL DE ATENCION AL USUARIO Y
ADMINSION DEL PACIENTE A SU
INGRESO A CONSULTA EXTERNA DE
ADULTOS DEL HOSPITAL GENERAL SAN
JUAN DE DIOS

Jbjetivor

Recopilar informacién clave sobre el proceso de recepcidén de pacientes de ingreso a
consulta externa de aduhos del Hospital General San Juan de Dios para formular acciones
puntuales de mejora en su comtral y contribuir a facilitar el trabajo del persaonal.

Instruccioness:

A continuacion, se le presenta una serie de preguntas cerradas y abiertas con el
abjetivo que sugiera acciones puntuales de mejora en el control de ingresa de pacientes a
consulta externa. Los datos recopilados tienen fines académicos, seran tratados de
manera confidencial v no se solicita el nombre de la persona gus los provee. Por favor
responder de la manera més objetiva posible.
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1. ;Cuantas personas trabajan en atencion al paciente y en la toma de datos de ©
los pacientes gue llegan a la consulta externa de adultos del Hospital General
San Juan de Dics?

Tu respuesta

2. ;jLa informacicn del paciente gue llega a la consulta externa de adultos se
encuentra actualizada?

() si
{:}Nn

3. ;{ Los datos son llenades a mane o tienen equipo de computo con un )
programa o software?

O Mano

D Computo o Software

4. ;Cuando un paciente llega a la consulta externa de adultos para reconsulta
se le solicitan datos y al ingresar su DPI-CU| se puede consultar su
informacion?

() si
an
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4.1 Porque *

Tu respuesta

5. ;i Cual es el horaric de atencion a los pacientes gue llegan a la consulta :
externa de adultos?

() 7:00-14:00 Hrs

() 7:00-15:00 Hrs.

() otro:

&. ; El horario de atencicn a los pacientes de la consulta externa de adultos es el *
adecuado?

() si
I::}Nn

&1 Porgue *

Tu respuesta

7. iCuantas horas labora en la consulta externa de adultos? *

Tu respuesta
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8. ;Cree gue su horario de trabajo es el adecuado? *

@
O

Si

Mo

8.1 Porgue *

Tu respuesta

2. i En promedic cuantos pacientes atiende usted diariamente para tomarle

datos?

O

O O000O0

10. ;Que dias de la semana es cuando se reciben mas pacientes en su area de

aa’ld

MMals

16a 20

21a 25

26330

31 omas

trabajo?

ooo0od

Lunes
kartes
Miercoles
Jueves

Viermes



1. ; En promedio cuanto tiempo se tarda usted con cada persona para la toma
de sus datos?

{::l 5 & 10 minutos

11 & 15 minutos
16 & 20 minutos
21 a 25 minutos
26 a 30 minutos

31 0 mas minutos

O 0O 00O

12. jCuantos pacientes promedio atiende usted diariamente? *

() 5a10 pacientes

11 a2 15 pacientes
16 a 20 pacientes
21 a 25 pacientes

26 a 30 pacientes

O OO O0O0

31 o mas pacientes

13. ; De acuerdo con su percepcion la informacion solicitada a los pacientes en
la recepcion de consulta externa de adultos es?

D Suficiente

lf_::l Insuficients



13.1 Porgue *

Tu respuesta

14. ; Cuales son los problemas mas recurrentes en la toma de datos de los

pacientes adultos que llegan a consulta externa? Liste al menos tres

problemas.

Tu respuesta

15. jConsidera gue cuenta con todo lo necesario (personal, mobiliario y eguipo,
espacio fisico, entre otros). para desempenar su trabajo?

Personal

Mobiliario v Equipo

Espacio Fisico

Porque *

Tu respuesta

Si
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16. ; Reciben algun tipo de capacitacion? *

() si
OND

17. 5i la pregunta anterior es afirmativa. ;Cada cuanto reciben capacitaciones?

Tu respuesta

18. ; Realizan evaluaciones de desempeno del personal? *

O si
OND

19. ; Comeo califica el trato de sus superiores hacia su persona? *

() Adecuade

{:} Inadecuado

121 Que aspectos de mejora en el trato de sus superiores hacia usted.
considera que deberia mejorarse, listar al menos dos:

Tu respuesta
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20. ;Como califica su relacion labeoral con sus companeros de trabajo? *

O Adecuada

D Inadecuada

20.1 Que aspectos de mejora en sus relaciones laborales con sus companeros
de trabajo considera:

Tu respuesta

21. Conforme las funciones gue realiza el area de atencion al usuario v
admisicn, se puede inferir que la informacion recopilada al recibir al paciente
sera de utilidad en todo el proceso de su atencion, siendo informacion vital
para el area de trabajo social y el seguimiento al tratamiento del paciente, a
efecto de referirlo a la especialidad medica respectiva. Que mejoras
considera gue puede sugerir para mejorar la atencicn en el control y
seguimiento de los pacientes:

Tu respuesta

Enviar I  FPdgina 1 de 1 Borrar formulario

Fuente: Elaboracion propia.
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3.4.2.2 Graficos

Pregunta No. 1

¢Cuantas personas trabajan en atencion al paciente y en la toma de datos de los
pacientes que llegan a la Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan
de Dios?

Figura No. 5 Grafico de la respuesta No. 1

—_

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo a los datos obtenidos de las personas encuestadas10 informaron que
tanto en atencién al paciente, asi como en la toma de datos trabajan de 7 hasta 45
trabajadores, mientras que dos encuestados indicaron que hay 5 o 15 empleados

desarrollando el mismo trabajo, los cuales trabajan por turnos.
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Pregunta No. 2
¢La informacion del paciente que llega a la Consulta Externa de Adultos se encuentra

actualizada?

Figura No. 6 Grafico de la respuesta No. 2

= Sij
= No

Fuente: Elaboracion propia.
Con respecto a la pregunta anterior se determiné que el 67% de los encuestados

informdé que la base de datos de los pacientes no se encuentra actualizada, mientras

que el 33% indica que la informacion de los pacientes si esta actualizada.
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Pregunta No. 3
¢Los datos son llenados a mano o tienen equipo de coémputo con un programa o

software?

Figura No. 7 Grafico de la respuesta No. 3

® Mano
@ Computo o Software

Fuente: Elaboracion propia.

De la pregunta 3, se aprecia que la mayoria con el 75% inform6 que para realizar
su trabajo el cual consiste en tomar los datos de los pacientes que se acercan al
hospital lo hacen de forma manual, mientras que un 25% indic6 que si cuentan con el

equipo de computo necesario para realizar sus labores.
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Pregunta No. 4
¢Cuando un paciente llega a la Consulta Externa de Adultos para reconsulta se le
solicitan datos, y al ingresar su DPI-CUI se puede consultar su informacién?

Figura No. 8 Grafico de la respuesta No. 4

® Si
® No

Fuente: Elaboracion propia.

El 66.7% del personal encuestado indicé que, si se puede verificar los datos de los
pacientes que llegan a las instalaciones de la Consulta Externa del Adultos, porque en
la base de datos usualmente se busca por numero de DPl o nombre completo del
paciente, ademas el CUI se ingresa como codigo en el formato de informacién por lo
que permite ingresar a la base de datos para llevar un mejor control, mientras que el
33.3% informa que no es posible verificar los datos de los pacientes.
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Pregunta No. 5
¢Cual es el horario de atencion a los pacientes que llegan a la consulta externa de
adultos?

Figura No. 9 Grafico de la respuesta No. 5

® 7:00-14:00 Hrs
@ 7:00-15:00 Hrs.
O 24 horas

Fuente: Elaboracion propia.

En la presente grafica se puede visualizar el horario de atencién médica a los
usuarios que llegan al hospital San Juan de Dios, siendo la hora mas concurrida de
7:00 a 15:00 horas con un 91.7% (50% + 41.7%); un 8.3% indico que la consulta es las
24 horas, lo que demuestra que los turnos de atencidén se extienden hasta 24 horas

diarias.
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Pregunta No. 6
¢El horario de atencion a los pacientes de la Consulta Externa de Adultos es el

adecuado?

Figura No. 10 Grafico de la respuesta No. 6

® si
® No

Fuente: Elaboracion propia.

Con relacién al horario de atencion a los pacientes el 83.3% de los encuestados
informaron estar de acuerdo con el horario que hasta el momento esta asignado para
dicha labor, entre sus opiniones estan que asi se aprovechan mejor las clinicas, que es
el horario establecido, que trabajan todo el afio, entre otros, mientras que el 16.7%
indicé que no estan de acuerdo con dicha hora porque no hay consulta en la tarde,

porque deberia de ser todo el dia.
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Pregunta No. 7

¢ Cuantas horas labora en la consulta externa de adultos?

Figura No. 11 Grafico de la respuesta No. 7

Fuente: Elaboracién propia.

De la informacion recabada se determin6 que siete trabajadores laboran 7 horas
diarias, otros dos laboran las mismas ocho horas, que en total suman 10 de los
encuestados que su jornada laboral es de ocho horas, mientras que otro grupo de tres

empleados trabajan 3, 6 y 8 horas respectivamente.
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Pregunta No. 8

¢ Cree que su horario de trabajo es el adecuado?

Figura No. 12 Grafico de la respuesta No. 8

® No

Fuente: Elaboracion propia.

Del total de encuestados la mayoria estuvo de acuerdo en afirmar que su horario de
trabajo es el adecuado con el 91.7% informando que la cantidad de horas laboradas
son las que estipula la ley, ademas que asi tienen tiempo de seguir estudiando,

mientras que el 8.3% indicd no estar de acuerdo con esa jornada laboral.
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Pregunta No. 9

¢ En promedio cuantos pacientes atiende usted diariamente para tomarle datos?

Figura No. 13 Grafico de la respuesta No. 9

®5:a10
®11a15
@ 16a20
®21a25
@® 26230
I 8.3% ® 310mas

Fuente: Elaboracion propia.

Del total de trabajadores encuestados hay seis que respondieron de igual forma con
el 25% de las respuestas, que estan conformados por tres trabajadores que informaron
que atienden de 16 a 20 y los otros tres a mas de 31 pacientes, luego hay otro grupo
de cuatro personas con el 16.7% de los cuales dos indicaron que se encargan de 11 a
15 y los otros dos de 21 a 25 personas, y por ultimo otro grupo de dos trabajadores con

el 8.3% que indicaron atender de 5 a 10 y de 26 a 30 usuarios diarios.
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Pregunta No. 10

¢ Qué dias de la semana es cuando se reciben mas pacientes en su area de trabajo?

Figura No. 14 Grafico de la respuesta No. 10

Lunes

Martes

Miercoles

Jueves

Viernes

Fuente: Elaboracion propia.

Como puede observarse en la grafica, el mayor numero de encuestados informaron
que el dia lunes es el de mayor asistencia de pacientes con 9 respuestas, seguido del
dia martes con 8, en tercer lugar aparecen con la misma cantidad de resultados el dia
jueves y viernes, y para la percepcion de los trabajadores encuestados el dia de menor

afluencia es el miércoles con 6 respuestas.
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Pregunta No. 11
¢En promedio cuanto tiempo se tarda usted con cada persona para la toma de sus
datos?

Figura No. 15 Grafico de la respuesta No. 11

® 52 10 minutos
® 11 a 15 minutos
@ 16 a 20 minutos
® 21 a 25 minutos
@ 26 a 30 minutos
® 31 0 mas minutos

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la pregunta anterior, con relacién al tiempo que invierten en
promedio para tomar los datos de los pacientes el 83.3% que de los encuestados que
representan a diez trabajadores informaron que se tardan de 5 a 10 minutos por
persona y el otro 16.7% que esta representado por dos trabajadores, indicaron que

ocupan de 16 a 20 y de 21 a 25 minutos por usuario.
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Pregunta No. 12
¢ Cuantos pacientes promedio atiende usted diariamente?

Figura No. 16 Grafico de la respuesta No. 12

3.5

98]

25

15
Ol '
A
0

5a10 11a15 16a 20 21a25 26a30 310 mas

[

=

%]

m Trabajadores

Fuente: Elaboracion propia.

El mayor numero de encuestados que estan representados con cuatro informaron
que diariamente atienden a mas de 31 pacientes, en segundo lugar aparecen con tres
trabajadores que indicaron atender de 16 a 20 usuarios, en tercer lugar aparece un
grupo de cuatro empleados que comunicaron que dos atienden a un promedio de 11 a
15 y los otros dos de 21 a 25 personas y por ultimo un encuestado que informé que
atiende en promedio de 26 a 30 pacientes.
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Pregunta No. 13
¢De acuerdo con su percepcion la informacion solicitada a los pacientes en la

recepcion de Consulta Externa de Adultos es?

Figura No. 17 Grafico de la respuesta No. 13

@ Suficiente
@ Insuficiente

Fuente: Elaboracion propia.

Como se puede observar en la anterior el mayor numero de encuestados que
representan el 66.7% informaron que los datos que se les solicita a los pacientes es
suficiente, ya que se solicitan los datos principales para asi poder darles seguimiento y
porque no se necesita otro dato, y con el 33.3% indicaron que la informacion es

insuficiente porque los datos son pocos para estimar el cuadro clinico del momento.
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Pregunta No. 14

¢ Cuales son los problemas mas recurrentes en la toma de datos de los pacientes

adultos que llegan a consulta externa? Liste al menos tres problemas.

Entre los problemas mas recurrentes de acuerdo con la percepcion de los

encuestados estan:

El nombre del paciente esta mal escrito.

Los listados no estan actualizados.

El numero de expediente no aparece.

El numero de expediente esta mal escrito.

El paciente no lleva DPI.

Algunas personas son problematicos e impacientes.

Hay problema de comunicacién, ya que no hablan espafiol.
Por la edad, dan informacién equivocada.

Desconocen sus datos personales.

No cuentan con celular.
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Pregunta No. 15
¢ Considera que cuenta con todo lo necesario (personal, mobiliario y equipo, espacio

fisico, entre otros), para desempenar su trabajo?

Figura No. 18 Grafico de la respuesta No. 15

12

10

03]

0]

8

N

Personal Meob y Equipo Espacio Fisico

Si mNo

Fuente: Elaboracion propia.

De la grafica anterior se determind que 9 de los 12 encuestados informaron que
para desarrollar sus labores de forma eficiente necesitan contar con mas personal, ya
que los existentes no son suficientes, asi mismo 11 indicaron que no cuentan con
mobiliario y equipo, y por ultimo 10 trabajadores manifestaron que el espacio fisico no
es suficiente y que estan en un area prestada para que ellos puedan realizar sus

labores.
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Pregunta No. 16
¢ Reciben algun tipo de capacitacion?

Figura No. 19 Grafico de la respuesta No. 16

® si
® No

Fuente: Elaboracion propia.

Con relacién a la pregunta, si el personal recibe algun tipo de capacitacion el 50%
exteriorizaron que no cuentan con este beneficio el cual va dirigido a desarrollar de

mejor forma sus labores, el otro 50% dieron a conocer que si reciben capacitaciones.



Pregunta No. 17

Si la pregunta anterior es afirmativa. ;Cada cuanto reciben capacitaciones?

Entre las opiniones de las personas encuestadas que si reciben algun tipo de

capacitacion estan:

Las capacitaciones son eventuales.

Alrededor de 3 veces al afio.

No reciben suficiente capacitacion, el trabajador tiene que aprender por su
cuenta.

Son recurrentes.

Se reciben cada dos meses.

Las autoridades tratan de que las capacitaciones sean constantes.

Pregunta No. 18

¢ Realizan evaluaciones de desempeno del personal?

Figura No. 20 Grafico de la respuesta No. 18

= Sj
= No

Fuente: Elaboracion propia.
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El 67% de los trabajadores encuestados informaron que las autoridades del hospital
si realizan evaluaciones de desempefio, mientras que el otro 33% indicaron que no les

realizan este tipo de evaluaciones.

Pregunta No. 19
¢, Como califica el trato de sus superiores hacia su persona?

Figura No. 21 Grafico de la respuesta No. 19

= Inadecuado

= Adecuado

Fuente: Elaboracion propia.

La informacion que proyecta la grafica anterior es muy importante, ya que esta
demuestra que el 92% de los trabajadores encuestados informan que la relacion con el
supervisor inmediato superior es adecuada, lo que repercute de una forma positiva en
el desempeno de los trabajadores, y el restante 8% de los indicaron que dicha relacién

es inadecuada.
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Pregunta No. 19.1
Qué aspectos de mejora en el trato de sus superiores hacia usted, considera que

deberia mejorarse, listar al menos dos:

Entre las opiniones de las personas encuestadas con relacion a la pregunta de que
mejoraria en el trato de sus supervisores hacia usted. A continuacion, se describen las
opiniones de los trabajadores encuestados:

e Realizar al menos una reunion mensual para evaluar el desempefio y discutir las

problematicas que existen en la unidad.

e Mejorar o incrementar la atencién de los supervisores hacia los trabajadores.

e Otorgar un horario mas adecuado para la alimentacion de los trabajadores.

e Estan conformes.

e Mejorar la forma de como se piden las cosas.

e Tener empatia y comprension.

e Son los adecuados.

e Es muy bueno.

e Tres solo indican ninguno.

e Mayor comunicacién y accesibilidad.
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Pregunta No. 20

¢, Como califica su relacion laboral con sus companeros de trabajo?

Figura No. 22 Grafico de la respuesta No. 20

@® Adecuada
® nadecuada

Fuente: Elaboracion propia.

El trato con los comparfieros de trabajo es adecuado ya que el 91.7% de los

encuestados informaron estar conformes, solamente el 8.3% indicaron que dichas

relaciones eran inadecuadas.
Pregunta No. 20.1

Qué aspectos de mejora en sus relaciones laborales con sus companeros de trabajo

considera:

De acuerdo con la pregunta anterior el sentir de los trabajadores encuestados para

con sus companeros de trabajo, son las siguientes:

Que sean un poco mas eficientes.

Conciencia

Cuatro indican ninguno.

Bueno no todos tienen la personalidad de ayudar o compartir nuevas

ensefnanzas.
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e Lo normal.

e Nada.

e Comunicacién en algunos aspectos.

e Mas tiempo de calidad.

e Que exista compafierismo.
Pregunta No. 21

Conforme las funciones que realiza el area de atencion al usuario y admision se
pueden inferir que la informacién recopilada al recibir al paciente sera de utilidad en
todo el proceso de su atencion, siendo informacion vital para el area de trabajo social y
el seguimiento al tratamiento del paciente, a efecto de referirlo a la especialidad médica
respectiva. Que mejoras considera que puede sugerir para mejorar la atencién en el

control y seguimiento de los pacientes:

Entre las mejoras que los trabajadores encuestados consideran se pueden
mencionar las siguientes, las cuales estan descritas literalmente como fueron
respondidas:

e Mejorar la eficiencia de los trabajadores.

e Capacitar y dotar de equipo para hacer mas eficiente el trabajo.

e Mejor equipo de computo, un sistema mas efectivo y rapido.

e Elegir un médico para la clasificacién de los pacientes, bien preparado para que

sea mejor el servicio.

e Tenemos que tener un sistema mas rapido y actualizado.

e Que todos los comparferos tanto el coordinador como el jefe del servicio
debemos estar mas coordinados, que tengamos un listado donde tengamos
todos los datos del paciente.

e Sin esos datos no hay forma de ingreso.

e Tener un detalle adecuado de cada paciente para poder cumplir con la urgencia
requerida.

e Mas tecnologia.

e Actualizacion de datos y software para poder ingresar los datos adecuados.

e Dos solo respondieron Si.
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3.4.2.3 Resultados

El analisis de las encuestas recibidas es clave, la interpretacion de esta informaciéon
ha permitido redactar conclusiones y recomendaciones que se espera contribuyan a

una mejora sustancial en la atencion a los usuarios.

Dentro de la encuesta hay preguntas puntuales, las cuales determinan que la oficina
encargada de solicitar y registrar los datos a los pacientes trabaja en condiciones no
recomendables para llevar a cabo su labor, lo que puede generar que los datos de los
pacientes no se anoten o no se actualicen, ademas de la posibilidad de cometer errores

que conduzcan a un subregistro de usuarios.

3.4.3 Comprobacion de hipoétesis

Al examinar los datos obtenidos de la encuesta que se les realiz6 a los trabajadores
del Area de Registro de Datos de la Consulta Externa de Adultos del Hospital General
San Juan de Dios, se confirma el cumplimiento de la Hipétesis planteada, por lo que se
concluye en que es Verdadera. Por lo que se plantea la posibilidad de desarrollar un
sistema de informacién que mejore el control de los pacientes que llegan a la Consulta

Externa de Adultos del Hospital General San Juan de Dios.
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CAPITULO IV
Propuesta de lineamientos para mejorar la administracion del control del ingreso

de los pacientes en la Consulta Externa

Introduccion

El Hospital General San Juan de Dios se encuentra ubicado en la 1ra. Avenida “A”
10-50 zona 1, ciudad de Guatemala. Ofrece servicios de atencion en salud de primer
nivel a toda la poblacion guatemalteca, el hospital brinda los servicios de consulta

interna y externa, servicios de emergencias, pediatria, ginecologia, entre otros.

El registro de pacientes de Consulta Externa debe implementar procesos de calidad
aprovechando la existencia de las tecnologias de la informacion, debiendo proveer
informacion confiable sobre los pacientes. El recurso humano a su vez debe ser
supervisado y capacitado continuamente para que los procesos de gestion de la
informacion y atencion a los pacientes satisfagan las necesidades de la institucion y del

usuario.

Actualmente, el pais ha presentado un crecimiento poblacional importante, lo que ha
generado una saturacion de los servicios de salud publica, por lo que es necesario
dotar de mas personal al departamento de Atencién al Usuario para hacer mas
eficiente el registro y control de pacientes de ingreso a consulta externa. Ademas, debe
proveérsele de tecnologia y equipo, esto en coordinacion con el Departamento de

Informatica para facilitar la atencion del usuario y evitar asi un subregistro de pacientes.

Los lineamientos descritos a continuacion pretenden fortalecer el servicio de registro
de los pacientes que llegan al nosocomio, y establecer parametros y responsabilidades
del personal. Los lineamientos se dirigen fundamentalmente al personal de la Consulta

Externa de Adultos.
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4.1 Definicion del modelo

Se define como un modelo de atenciéon de los pacientes que llegan a primera
consulta o reconsulta a la Consulta Externa de Adultos del Hospital General San Juan
de Dios, el cual es de nivel primario, esto quiere decir con un aporte tecnolégico capaz
de realizar acciones para atender las necesidades basicas y mas frecuentes del

personal que trabaja en el area de atencion al usuario.

4.2 Objetivos

4.2.1 Objetivo general

Establecer lineamientos que optimicen la atencién de los pacientes en el area de la

Consulta Externa de Adultos por parte del personal del registro.

4.2.2 Objetivos especificos

o Establecer responsabilidades al personal del registro de la Consulta Externa
de Adultos, delimitando sus funciones a realizar.

° Proporcionar a los empleados de este servicio, capacitaciones constantes
para asi mantener y mejorar la prestacion del servicio.

e Atender las necesidades de cada paciente en tiempo moderado.

o Disminuir el tiempo de espera del paciente, desde que ingresa al hospital

hasta que es atendido, por medio de la optimizacion de los procesos.

4.3 Funciones del personal de registro

1. Recibir a los pacientes que llegan al hospital en la oficina de registro.
2. Tomar los datos del paciente.
e Sies la primera vez que llega abrirle expediente o registro.
e Si es reconsulta verificar los datos y actualizar los mismos cuando sea el
caso.

3. Solicitar los expedientes al archivo.

69



Ubicar a los pacientes en el area correspondiente.

Recibir los expedientes de los pacientes.

Enviar los expedientes a la clinica que corresponda

Tener actualizado el registro diario de los pacientes atendidos.

Registrar los ingresos de pacientes a la unidad en la carpeta correspondiente,

© © N o o &

Registrar en la bitacora diaria, los pendientes y observaciones para el siguiente

turno.

4.4 Perfil del personal de registro

La oficina de atencion del registro de la Consulta Externa de Adultos es el area
donde se presta el servicio de atencion a los pacientes que llegan al nosocomio, y es
de suma importancia contar con personal que hable el idioma Maya para asi poder
atender a los pacientes que asistan al hospital y que no hablen espafiol.

El primer contacto con el paciente lo tiene el personal de registros médicos, quienes
son los responsables de tomar los datos y de ubicar a los pacientes en la clinica para

recibir atencion oportuna; esto, como actividades principales.

4.5 Descripcion

El momento del ingreso de los pacientes juega un papel fundamental en los
registros médicos ya que es en este momento donde se establece una relacion del

hospital con el paciente, por lo cual la calidad de atencién es fundamental.

El objetivo principal en este momento es entablar una buena relacién de
comunicacion con el paciente, no es importante solo registrar los datos si no la atencion

que se le brinde al usuario y el tiempo que demore en ser atendido.
El puesto consiste en brindar atencién a las personas que acuden a la Consulta

Externa de Adultos, la persona que atiende debe conocer el Sistema de Informacién

Gerencial de la salud (SIGSA) que es el sistema primario de registro del Ministerio de
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Salud Publica y Asistencia Social, conocer la operacion del sistema operativo Windows
como minimo, tener una excelente vocacion de atencion al cliente, buenas habilidades

de comunicacién para explicar y darse a entender con las personas, ademas como
minimo debe tener una carrera de nivel medio o algun estudio técnico (deseable en

computacion).

4.6 Horarios

El Hospital General San Juan de Dios cuenta con innumerables servicios, como por
ejemplo la emergencia la cual labora las 24 horas del dia, razdn por la cual el servicio
de registros médicos debe estar cubierto durante este periodo de tiempo. En este

servicio el personal debe trabajar por turnos para cubrir todos los horarios.

4.7 Capacitaciones

El personal de Admisidn debe capacitarse constantemente, como parte de las
acciones de mejora, por lo cual se debe planificar capacitaciones al menos una vez al
mes. Los temas propuestos entre otros son:

1. Atencién al paciente: el objetivo es que el personal conozca la importancia de
atender de forma educada y consciente al paciente, se hablara de normas de
atencion hospitalaria.

2. Registro de Pacientes: el personal debe conocer como registrar a los
pacientes y en que formato se deben registrar.

3. Seguimiento de los pacientes en el proceso de ingreso: es importante que el
personal de seguimiento a los pacientes, desde que ingresa hasta que son
atendidos, el personal de admision es el encargado de realizar esta labor.

4. Llenado de formularios: SIGSA es el sistema oficial de registro de la
informacion, por lo que el personal debe recibir un curso de capacitacion para
conocer el sistema y las formas de utilizarlo.

5. Clasificacion de pacientes: el personal de admisién debe tener la capacidad
de clasificar a los pacientes en diferentes clinicas de acuerdo con sus

necesidades.
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0. Uso de equipo de computo: el personal de admision debe tener conocimientos
basicos en computacion, ya que como parte de su trabajo realiza actividades
administrativas y de registro en computadora.

7. Andlisis de datos: aunque el personal de admision no realiza directamente
analisis de datos si es importante que conozca los procesos para valorar la

calidad de la informacion.

4.8 Conclusiones de la propuesta

1. La implementacién de estos lineamientos mejorara la atencion en el servicio de
la Consulta Externa de Adultos, al reducir el tiempo de espera y establecer un
registro médico primario eficiente.

2. La capacitacion constante de los empleados facilitara el desempefio de sus
labores con eficiencia y eficacia.

3. La implementacion de un adecuado sistema de cdémputo y equipamiento
adecuado permitira que los registros de los pacientes estén actualizados y asi
evitar los subregistros.

4. La implementacion paulatina de estos lineamientos contribuira a mejorar la
calidad del servicio otorgado a los pacientes del hospital, buscando una mayor
aceptacion y percepcion de la poblacion.
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Conclusiones

La carencia de Recurso Humano, de mobiliario y equipo y de un espacio
adecuado, ocasiona deficiencias en el desempefio de las labores del personal
que trabaja en la seccién de registro de datos de pacientes de la Consulta

Externa de Adultos.

El no contar con equipo de computo para que los trabajadores del area de
registro de pacientes realicen sus actividades, genera que estos realicen sus

labores a mano haciendo las anotaciones en libros.

La relacion entre los mandos medios en la seccion de registro de datos es
adecuada, lo que genera un buen ambiente laboral.

Se determiné por medio de la encuesta que no todo el personal recibe
capacitaciones, las cuales son necesarias para el buen desenvolvimiento de sus

labores.

Como resultado de la investigacion se llevdo a cabo el desarrollo de una
propuesta cuyo objetivo primordial es mejorar el funcionamiento de la oficina que
se encarga de solicitar y anotar los datos de los pacientes de primera consulta o

de re-consulta.

La falta de personal que existe dentro de la consulta externa para poder

realizar el traspaso de datos de los pacientes que van a consulta o re-consulta
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Recomendaciones

Hacer una evaluaciéon con relacion a la suficiencia del recurso humano, de
mobiliario y equipo, asi como del espacio fisico que se requiere, para que el
personal de atencion al usuario de consulta externa de adultos mejore su

eficiencia.

Es necesario que exista un equipo de computo dentro del area de registro de

pacientes, para que puedan desarrollar su trabajo con eficacia y eficiencia.

Es primordial mantener y fortalecer las relaciones entre los empleados y los
mandos medios, ya que eso contribuye al buen ambiente laboral y por ende en

el desempeno de las labores.

Es esencial que se programen capacitaciones constantes a todo el personal
que labora en registro de pacientes de la Consulta Externa de Adultos y que se

realicen evaluaciones al personal de forma periodica.

Se recomienda darle seguimiento a la implementacion de la propuesta, para
asi mejorar la eficiencia y eficacia de los trabajadores del area de registro de

pacientes.
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Glosario

Atencion médica integral: Es un enfoque en el que se atienden todas las
necesidades del paciente por completo, y no solo las necesidades médicas y

fisicas.

Consulta Externa: Se refiere a aquellos actos médicos realizados de forma
ambulatoria en un local adaptado para ello para el diagndstico, tratamiento o

seguimiento de un paciente con base a la historia clinica y la exploracion fisica

Desnutricion: Es una afeccion que se presenta cuando el cuerpo humano no

recibe los nutrientes suficientes.

Diagnéstico: Es el proceso por medio del cual se identifica una enfermedad,

afeccién o lesion por sus signos y sintomas.
Medicina Interna: Especialidad médica que se dedica a la atencion integral del
adulto enfermo, enfocada al diagndstico y el tratamiento no quirurgico de las

enfermedades que afectan a sus 6rganos y sistemas internos, y a su prevencion.

Mortalidad: Es la tasa de muertes producidas en una poblacion durante un

tiempo determinado, en general o por una causa determinada.
Nosocomio: Establecimiento destinado al tratamiento de enfermos.
Organizacion Mundial de la Salud: Es la Organizacion responsable de

desempenar una funcion de liderazgo en los asuntos sanitarios mundiales,

configurar la agenda de las investigaciones en salud.
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e Organizacion No Gubernamental: Son organizaciones privadas que,
basandose en sus reglas constitutivas, aunque tengan beneficios no pueden
distribuirlos a las personas que controlan la organizacion, y por tanto, han de
destinarse bien a la realizacidon de sus objetivos, bien a la ayuda de personas

gue no tengan ningun control sobre la ONG.

e Poblacion vulnerable: Grupo de personas que encuentran en estado de
desproteccion o incapacidad frente a una amenaza a su condicion psicologica,

fisica y mental, entre otras.

e Sistema de Informacion Gerencial de la Salud: Es el conjunto de funciones o

componentes (recurso humano, insumos, equipo e infraestructura).
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