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Resumen

Se investigo la incidencia de las capacitaciones en la calidad de atencion al usuario, en
el Hospital Regional “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa en | Semestre
del 2010. Con el objetivo de analizar la incidencia que ejercen éstas, en la calidad del

servicio a los pacientes.

En la investigacion se tomd una muestra probabilistica por conglomerado, para el
personal capacitado conformada por 40 trabajadores (médicos, enfermeras, técnicos)
como para el personal no capacitado 27 trabajadores (médicos, enfermeras, técnicos).
Asi como una muestra probabilistica con el método aleatorio simple para los pacientes
lo que dio un total de 185 pacientes.

Los métodos que se utilizaron fueron el empirico y el tedrico. El tipo de investigacion es
cualicuantitativa, de corte transversal y por su nivel de profundidad es correlativa ya que

se analizaron las correlaciones existentes entre las dos variables.

Se pudo observar que la mayor parte del personal que asiste a Educacion Continua,
con una cantidad de 45 a 60 asistentes. En cuanto al personal que esta directamente
relacionado con el paciente, es de 280 trabajadores divididos en 3 turnos. Es decir, que
un 59% del personal si ha recibido capacitaciones mientras que un 41% no ha recibido
capacitaciones. Por lo que se puede afirmar que existe incidencia entre las
capacitaciones recibidas por el personal y la calidad de atencién que brindan a los

usuarios.

Se determind que la calidad de atencion brindada a los pacientes es buena, ya que
éstos expresaron que obtuvieron una buena atencion por parte de médicos,
enfermeras, personal de laboratorio afirmando que el hospital se ha mejorado en cuanto
a atencion brindada en comparacion con afios anteriores, no obviando que existen
todavia algunas deficiencias por parte de algunos trabajadores que dan un mal servicio

a los usuarios.



I INTRODUCCION

La calidad en el sector salud, es un movimiento internacional que tiene diversas
expresiones y modalidades, que surge como respuesta a los cambios sociales y
econémicos que vienen experimentando los paises desde la década de los ochenta.
Por lo que dia a dia se estan haciendo reformas de cara a la calidad.

Estas reformas tienen como finalidad transformar los sistemas de salud, para satisfacer
las necesidades de toda la poblacion mediante la busqueda de la equidad, la eficiencia
y sobre todo la calidad.

Es a través de esta investigacion se pretende dar a conocer la incidencia de las
capacitaciones recibidas por el personal que labora en el Hospital Regional “César
Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa en la calidad del servicio a los pacientes en
el | Semestre del 2010.

Hay investigaciones que demuestran que con el simple hecho de medir el desempefio
se mejora la productividad y se puede mejorar la calidad y los niveles de satisfaccion de

los usuarios.

La Ley General de Salud 423 en el Titulo IX, se refiere a Sistema de garantia de la
Calidad en el capitulo I articulo 119 al 124 faculta al MINSA a desarrollar un sistema de
calidad que garantice no solo la satisfaccion del usuario interno sino también del

usuario externo.

Esto debe motivar mas a nivel del Hospital “César Amador Molina”, para implementar
mas capacitaciones en donde esté involucrado todo el personal que labora
directamente con el usuario, de igual manera los trabajadores en area administrativa,
servicios generales y demas areas de dicho centro. En donde deben incluir una
amplia cantidad de temas sobre la calidad de atencion a usuarios, normas y estandares

de calidad que existen.

La Incidencia de las capacitaciones del personal que labora en el Hospital “César
Amador Molina” de Matagalpa es un tema muy amplio el cual debe ser estudiado a

fondo para conocer las fortalezas y debilidades que se presentan en el cumplimiento



de las normas de calidad y como prestan éste servicio a los usuarios en el municipio de
Matagalpa. El papel que realiza tanto el Director, Sub Director Docente y Comité de
Satisfaccion al usuario Hospital en cuanto a las capacitaciones que ofrecen a todos los
trabajadores y los planes de capacitacion existentes.

Los programas de mejoria de la calidad poseen como uno de sus principios centrales la
satisfaccion del cliente o usuario. Esta dimension esta referida a la relacion existente
entre proveedores y clientes, entre administradores y proveedores de servicios de salud
y entre el equipo de servicios de salud y la comunidad.

Por esta razén se analiz6 la incidencia de las capacitaciones recibidas por el personal
gue labora en el Hospital César Amador Molina de la ciudad de Matagalpa en la calidad
de atencion brindada a los usuarios, a través de encuestas dirigidas a trabajadores
tanto capacitados como no capacitados de dicho hospital y a usuarios. Herramientas
gue nos permitird de forma facil y rapida contar con una imagen de la calidad objetiva
de los servicios de salud que ofrece en el Ministerio de Salud.

La experiencia demuestra que el mantener un servicio de alta calidad se aumenta el
prestigio, el reconocimiento y la alta motivacion a los trabajadores de la salud. Por lo
gue capacitar y evaluar a todo el personal hospitalario vendria a elevar la apreciacion

gue tiene la poblacion del hospital y por ende cambiar su prestigio e imagen.



Il ANTECEDENTES

Se han realizado algunas investigaciones en lo que se refiere a la calidad de atencion
percibida por los usuarios de la salud en el Hospital Regional “César Amador Molina”
de la Ciudad de Matagalpa.

La investigacion que se ha realizado sobre la calidad de atencién a los usuarios del
Hospital Regional “César Amador Molina” es la Monografia “Influencia de la
Remuneracién del personal que labora en el Hospital César Amador Molina, en la
calidad de atencion a los pacientes en el | Semestre del 2005”. Segun el cual nos lleva
a conocer algunas debilidades este campo laboral. Segin Alvarez y Silva (2006 en su
trabajo monogréfico).

Se investigd Percepcion de la Calidad de la Atencion de los Servicios de Salud:
Perspectiva de los Usuarios en Matagalpa. Recibida en los servicios ambulatorios de
las unidades de salud del SILAIS de Matagalpa, que permitio realizar un analisis
basado en los resultados buscando una prioridad y la sistematizacion de experiencias
en busqueda de una mejor calidad de la atencién en los servicios. En la que se
propuso definir una politica de priorizacion de la atencion ambulatoria a los grupos
vulnerables; descongestionar la demanda de los servicios de salud durante las horas
picos en que acudia la poblacién de las zonas mas inaccesibles; vigilar la prescripcion
exclusiva de los medicamentos con nhombre genérico. Segun Wong Garcia y Rodriguez

(2002 en su trabajo monogréfico).

En los estudios realizados con relacién a este problema de investigacion, no se ha
encontrado una solucion que dé respuesta efectiva a la satisfaccion y calidad de los
usuarios del sector salud en el municipio de Matagalpa. En dicho municipio este
problema afecta mucho, ya que es mucha la poblacidon que hace uso de este servicio,

por lo tanto se debe dar una pronta solucién.

Debido a la gran importancia de este problema, es necesaria la correlacion que existe
entre las capacitaciones laborales recibidas por el personal del Hospital Regional y la

calidad de atencion que se brinda a los usuarios.



Il JUSTIFICACION

La gerencia de la calidad en las instituciones de salud es un componente importante en
el proceso de la modernizacion del sector salud y el fortalecimiento institucional.

El presente estudio de la Incidencia de las Capacitaciones del personal que labora en
el Hospital Regional “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa, en la calidad
del servicio a los pacientes en el | Semestre del 2010, permitird a la Direccion de
hospital realizar un andlisis basado en resultados que permitan mejorar
satisfactoriamente la calidad de atencion que se le brinda a los usuarios, ya que
actualmente existe mucha insatisfaccién por parte de éstos. Y ampliar temas en las

capacitaciones que tengan que ver directamente con la atencion a los usuarios.

De esta manera se conocera si hay incidencia en las capacitaciones del personal con
la calidad de atencidon a los usuarios y mejorar su satisfaccion aumentando su
motivacion en la continuidad de los programas de salud y de esta forma evitar el

abandono y rechazo a los servicios que ofrece este centro hospitalario.

La mayoria de personas que habitan en el municipio de Matagalpa en algun
determinado momento requieren de los servicios de salud, debido a la situacion
economica de muchos no todos visitaran una empresa médica privada, sino que lo
haran en el servicio publico, ya que éste servicio es gratuito. Es por ende la importancia
de éste estudio ya que los usuarios les gustan que le traten bien, con calidad y
eficiencia, mucho mas si es un problema de salud el que les agobia. Por lo que
adquirimos como compromiso dar a conocer a todos los trabajadores los resultados de
ésta investigacion, con el propésito de que dia a dia se mejore la calidad de atencion a

pacientes.



V. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢ Tienen incidencia las capacitaciones brindadas a los trabajadores del Hospital
Regional César Amador Molina de la ciudad de Matagalpa, en la calidad de atencidn
del servicio a los pacientes en el | Semestre del 20107?



V. FORMULACION DE LOS OBJETIVOS

Objetivo General

=» Analizar la incidencia que ejercen las capacitaciones brindadas al personal del
Hospital Regional “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa, en la
calidad del servicio a los pacientes en el | Semestre del 2010.

Objetivos Especificos

1) Identificar las capacitaciones brindadas al personal del Hospital Regional
César Amador Molina relacionadas con la calidad de atencion al paciente
en el | Semestre del 2010.

2) Describir los estandares de calidad del Servicio al paciente en el Hospital
Regional César Amador Molina

3) Determinar la calidad del servicio de atencion brindado a los pacientes en
el Hospital Regional César Amador Molina en el | semestre de 2010

4) Identificar los beneficios de las capacitaciones tanto para el personal
como para el Hospital y sus pacientes.



VI. HIPOTESIS

Las capacitaciones brindadas al personal que labora en el Hospital Regional “César
Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa, inciden en la calidad de atencion a los

pacientes del servicio publico durante el periodo del | Semestre del 2010.



VIl. MARCO TEORICO

1. Capacitaciones

“Se entiende por capacitacion el conjunto de procesos organizados, relativos tanto a la
educacion no formal como a la informal de acuerdo con lo establecido por la ley general
de educacion, dirigidos a prolongar y a complementar la educacion inicial mediante la
generacion de conocimientos, el desarrollo de habilidades y el cambio de actitudes, con
el fin de incrementar la capacidad individual y colectiva para contribuir al cumplimiento
de la mision institucional, a la mejor prestacién de servicios a la comunidad, al eficaz
desempefio del cargo y al desarrollo personal integral. Esta definicibn comprende los
procesos de formacion, entendidos como aquellos que tienen por objeto especifico
desarrollar y fortalecer una ética del servicio publico basada en los principios que rigen
la funcién administrativa” Mictenolégico (2010).

Para Chiavenato (2007) la capacitacion es el proceso educativo de corto plazo,
aplicado de manera sistematica y organizada, por medio del cual las personas
adquieren conocimientos, desarrollan habilidades y competencias en funcion de

objetivos definidos.

Por ser el trabajador de la salud uno de los elementos mas importantes para el
desarrollo de las actividades hospitalarias, es necesario que en este estudio se analicen
aspectos de relevancia para ellos, tales como: capacitaciones, estandares de calidad,
calidad de atencién vy cualquier otro elemento que se relacione con su desempefio y

nivel de atenciéon a los usuarios de este servicio.

La capacitacion entrafia la transmision de conocimientos especificos relativos al trabajo,
actitudes frente a aspectos de la organizacion, de la tarea y del ambiente, asi como
desarrollo de habilidades y competencias. Una tarea cualquiera sea compleja o simple,

involucra estos tres aspectos.

Dentro de una concepcién mas limitada, Flippo (citado por Chiavenato) explica que la

“capacitacion es el acto de aumentar el conocimiento y la pericia de un empleado para



el desempefio de determinado puesto o trabajo. McGehee (citado por Chiavenato)
subraya que “capacitacion significa educacion especializada. Comprende todas las
actividades, que van desde adquirir una habilidad motora hasta proporcionar
conocimientos técnicos, desarrollar habilidades administrativas y actitudes ante

problemas sociales”.

Segun el National Industrial Conference Board de Estados Unidos (citado por
Chiavenato), la finalidad de la capacitacion es ayudar a los empleados de todos los
niveles a alcanzar los objetivos de la empresa, al proporcionarles la posibilidad de

adquirir el conocimiento, la practica y la conducta requerida por la organizacion.

La capacitacion es una inversion y no un gasto. Algunos autores van mas alla, que
consideran que la capacitacion es una inversion de la empresa que tiene la intencion de
capacitar el equipo de trabajo para reducir o eliminar la diferencia entre su desempefio
presente y los objetivos y logros propuestos. En otras palabras en un sentido mas
amplio, la capacitacion es un esfuerzo dirigido hacia el equipo con el objeto de facilitar
gue éste alcance, de la forma mas economica posible, los objetivos de la empresa. En
este sentido la capacitacion no es un gasto sino una inversion que produce a la

organizacion un rendimiento que verdaderamente vale la pena.

¢Invertir en el recurso humano?, ¢para qué? Son preguntas latentes e invalorables
todavia de parte de la poblacion y de algunos sectores empresariales, porque piensan
en la utilidad y no en la productividad, por ello es bueno hacerles recordar que la
‘educacién “no es otra cosa que una inversion. Y es necesario capacitar dia a dia a
personal que labora directamente con la atencion a pacientes en el Hospital “César
Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa, ya que es una estrategia para poder

mejorar continuamente el servicio que se ofrece a la poblacion.
1.1. Necesidades de la capacitacién

Segun Mitecnolégico (2010) en cualquier institucidn importante, sea empresa,
organismo estatal o cualquier otra, la capacitacion y desarrollo de su potencial humano

es una tarea a la cual los mejores dirigentes han de dedicar enorme tiempo y atencion.



Hay muchas razones por las cuales una organizacién debe capacitar a su personal,
pero una de las mas importantes es el contexto actual. Ante esta circunstancia, el
comportamiento se modifica y enfrenta constantemente a la empresa a situaciones de
ajuste, adaptacién, transformacién y desarrollo y por eso es que deben estar siempre
actualizados. Por lo tanto las empresas se ven obligadas a encontrar e instrumentar
mecanismos que les garanticen resultados exitosos en este dinamico entorno. Ninguna
organizacion puede permanecer tal como esté, ni tampoco su recurso mas preciado (su
personal) debe quedar rezagado y una de las formas mas eficientes para que esto no

suceda es capacitando permanentemente.

Algunos motivos concretos por los cuales se emprenden programas de capacitacion
son: incorporacion de una tarea, cambio en la forma de realizar una tarea y
discrepancia en los resultados esperados de una tarea (esto puede ser atribuido a una
falla en los conocimientos o habilidades para ejercer la tarea). Como asi también

ingreso de nuevos empleados a la empresa.

En toda empresa debe existir un programa de capacitaciones, que es la que entiende
todos aquellos estudios y aprendizajes encaminados a la insercion, reinsercion y
actualizacion laboral, cuyo objetivo principal es aumentar y adecuar el conocimiento y

habilidades de los actuales y futuros trabajadores a lo largo de toda la vida.

En el hospital Regional César Amador Molina, existe un Plan de Capacitaciones el cual
es elaborado y ejecutado por el area de Docencia a cargo del Dr. Samuel Ruiz Laguna.
(Ver Anexo 7). La Uunica politica que existe actualmente en el hospital es dar
capacitacion solamente a personal que esta directamente relacionado con la atencién a
pacientes los cuales son: médicos, enfermeras, técnicos de laboratorio, técnicos de
rayos X, técnicos de farmacia. Del cual en Docencia se lleva un acta de asistencia a
Educacion Continua los cuales se imparten los dias martes y jueves de 8 a 9 de la
mafana. Dr. Samuel Ruiz (2010) expresa que si imparten capacitaciones pero que
existe la debilidad de no llevar un control exhaustivo de quienes asisten y quienes no

asisten a las capacitaciones.

En las areas administrativas, servicios generales y servicio de apoyo del hospital no

cuenta con un programa de capacitaciones por parte del hospital, ellos asisten a

10



capacitaciones solamente que sean impartidas por parte del SILAIS, pero no

meramente del hospital.
1.2. Contenido de la capacitacion

El contenido de la capacitacion puede incluir cuatro formas de cambio de conducta a

saber:

=>» Transmision de informacion: el contenido es el elemento esencial de mucho
programas de capacitacion, es decir, la informaciobn que se imparte entre los
educandos en forma de un conjunto de conocimientos. Normalmente, la informacién
es general, preferentemente sobre el trabajo, como informacién respecto a la
empresa, sus productos y servicios, su organizacion y politicas, las reglas y los
reglamentos, etc. También puede involucrar la trasmisién de nuevos conocimientos.

= Desarrollo de habilidades: sobre todo, las habilidades, las destrezas y los
conocimientos que estan directamente relacionados con el desempefio del puesto
presente o de posibles funciones futuras. Se trata de una capacitacion orientada
directamente hacia las tareas y las operaciones que seran realizadas.

=>» Desarrollo o modificacion de actitudes: se busca generalmente la modificacion de
actitudes negativas de los trabajadores para convertirlas en otras mas favorables,
como aumentar la motivacién o desarrollar vision en cuanto a los sentimientos y las
reacciones de las personas. Puede involucrar la adquisicion de nuevos habitos y
actitudes, sobre todo en relacion con los clientes o usuario (como en el caso de la
capacitacion de vendedores, cajeros, etc.) o técnicas de ventas.

=>» Desarrollo de conceptos: la capacitacion puede estar dirigida a elevar la capacidad
de abstraccion y la concepcidn de ideas y filosofias, sea para facilitar la aplicacion
de conceptos en la practica de la administracion, sea para elevar el nivel de
generalizacion para desarrollar gerentes que puedan pensar en términos globales y

amplios.

Estos cuatro tipos de contenidos de la capacitacion se pueden utilizar de forma aislada
0 conjunta. Por ejemplo, en algunos programas de capacitacion de vendedores se

incluye la transmision de informacién (sobre la empresa, los productos, los clientes, el
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mercado, etc.), el desarrollo de habilidades (colocacion de pedidos, célculo de precios,
etc.), el desarrollo de actitudes (como tratar al cliente, como comportarse, como realizar
el proceso de venta, cdmo argumentar y manejar las negativas del cliente, etc.) y el
desarrollo de conceptos (relacionados con la filosofia de la empresa y la ética
profesional).

Para que las capacitaciones sean mas eficaces es necesario realizar estos cuatro tipos
de contenidos, en torno al hospital es necesario ensefiar a los trabajadores la
informacion necesaria sobre el reglamento, derecho y deberes de pacientes, el
desarrollo de habilidades que tienen que ver meramente con el desempefio de las
funciones a realizarse por lo trabajadores, el desarrollo de actitudes es necesario el
cambio de actitudes negativas hacia el trato de pacientes por parte de los trabajadores,
por lo que se necesita mas capacitacion en este aspecto para poder cada dia ir
mejorando en la atencion que se le brinda a los usuarios de la salud. Y en el desarrollo
de conceptos que el personal que labora tenga los mas amplios conocimientos sobre la

filosofia de la empresa para la cual laboran y lo hagan con ética profesional.
1.3. Objetivos de la Capacitacion
Segun Chiavenato (2007), los principales objetivos de la capacitacion son:

= Preparar a las personas para la realizacion inmediata de diversas tareas del
puesto.
=>» Brindar oportunidades para el desarrollo personal continuo y no sélo en sus

puestos actuales, sino también para otras funciones mas complejas y elevadas.

Ya que esto les ayudara a cumplir metas tanto a nivel individual como grupal en el area
gue laboran y lograran desempefiarse de manera eficiente y eficaz en cada una de las

diferentes tareas que se les asignen.

= Cambiar la actitud de las personas, sea para crear un clima mas satisfactorio
entre ellas o para aumentarles la motivacion y volverlas mas receptivas a las

nuevas tendencias de la administracion.
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Esto con el fin de lograr que las personas se adapten al ambiente de la institucién y
logren mantener una actitud positiva que hagan que su trabajo sea mas relajante y se

desarrolle de mejor manera.

1.4. Tipos de capacitaciones

Los tipos de capacitacion son muy variados y se clasifican con criterios diversos; segun
Appining (2010), es mas conveniente clasificar de la siguiente manera:

1.4.1. Por su Formalidad:

Capacitacion  Informal: Est4 relacionado con el conjunto de orientaciones o

instrucciones que se dan en la operatividad de la empresa.

Capacitacion Formal: Son los que se han programado de acuerdo a necesidades de
capacitacion especifica Pueden durar desde un dia hasta varios meses, segun el tipo

de curso, seminario, taller, etc.
1.4.2. Por su Naturaleza

Capacitacion de Orientacion: para familiarizar a nuevos colaboradores de la

organizacion. Ejemplo en caso de los colaboradores ingresantes.

Capacitacion Vestibular: es un sistema simulado, en el trabajo mismo. Esta busca
obtener las ventajas de la capacitacion en el trabajo sin colocar realmente en el puesto

a la persona en capacitacion.

Capacitacion en el Trabajo: practica en el trabajo

Entrenamiento de Aprendices: periodo formal de aprendizaje de un oficio.
Entrenamiento Técnico: es un tipo especial de preparacion técnica del trabajo.

Capacitacion de Supervisores: aqui se prepara al personal de supervisidon para el

desempenio de funciones gerenciales.

Otros Tipos: cualquier situacion poco usual no incluida anteriormente
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1.4.3. Por su nivel Ocupacional

Capacitacion de Operarios: Es la que reciben todos aquellos trabajadores encargados
del buen funcionamiento de todos los equipos y maquinaria de las empresas.

Capacitacion de Obreros Calificados: Es la capacitacion que reciben los obreros en los
diferentes las fabricas e industrias, para poder realizar determinado trabajo para operar

la maquinaria a utilizar.

Capacitacion de Supervisores: Es la capacitacion que reciben los encargados de
supervisar el trabajo que se realiza en las empresas y de ésta manera poder brindar

una mayor calidad en sus productos o servicios.
Capacitacion de Jefes de Linea.

Capacitacion de Gerentes.

1.5. Beneficios de capacitaciones

Segun B. William, Werther, J. Keith Davis (2000), las capacitaciones proporcionan

beneficios tanto la organizacién, como al individuo:
Como beneficia la capacitacion a las organizaciones:
= Conduce a rentabilidad mas alta y actitudes mas positivas
= Mejora el conocimiento del puesto a todos los niveles.
=>» Eleva la moral de la fuerza de trabajo.
= Ayuda al personal a identificarse con los objetivos de la organizacién
= Crea una mejor imagen.
= Fomenta la autenticidad, la apertura y la confianza.
= Mejora la relacion jefes-subordinados.

=>» Ayuda en la preparacion de guias para el trabajo.
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= Es un poderoso auxiliar para la compresion y adopcién de nuevas politicas.
=>» Proporciona informacion respecto a necesidades futuras a todo nivel.

= Analiza la toma de decisiones y la solucién de problemas.

= Promueve el desarrolla con vista a la promocion.

=> Incrementa la productividad y la calidad del trabajo.

= Ayuda a mantener bajos los costos en muchas areas.

=>» Elimina los costos de recurrir a consultores externos.

= Promueve la comunicacion en toda la organizacion.

= Reduce la tension y permite el manejo de area de conflicto.

Los beneficios de las capacitaciones son de mucha importancia tanto para el individuo
como para las organizaciones, como beneficia las capacitaciones, es el aspecto mas
importante a estudiar ya que este ayuda en un sinnimero de ventajas que hacen que
los trabajadores se desempefien de una mejor manera en sus actividades a diario ya
gue las capacitaciones ayudan a que los trabajadores desarrollen mejor sus actitudes
en el puesto de trabajo y estos beneficios se pueden prolongarse a toda su vida laboral,
ademas ayudan a que el trabajador maneje mejor sus responsabilidades y pueda

cumplir las metas en el futuro.

Las capacitaciones a nivel organizacional es una de las mejores inversiones que se
hacen para con el trabajador con el propésito de que este se sienta en un mejor

ambiente tanto afuera y dentro de la organizacion.

La capacitacion ayuda a que los trabajadores también se adapten a la empresa y de
esta manera ayudar a la toma de decisiones, a que tengan una buena comunicacion
con los demas, a que estos puedan solucionar problemas que se presenten en un
futuro, a crear una mejor imagen de la organizacién y que principalmente que todos los
trabajadores se sientan identificados con los objetivos de la organizacion ya que

proporciona muchas oportunidades para el desarrollo continuo de su cargo y de las
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otras demas funciones que pueda desempefiar, y no solo eso también como ya
habiamos mencionado que mejora las actitudes de las personas entre las cuales
pueden estar: crear un mejor clima laboral y mas satisfactorio para los empleados,

aumentar su motivacion.

Otro beneficio muy importante para la organizacion es que incrementa la productividad
y la calidad de trabajo ya que ayuda a que los empleados puedan dar un manejo
adecuado de los recursos de la empresa y logren un trabajo eficiente y que sea sobre
todo un trabajo con calidad para promover un mejor desarrollo para la empresa, con la

ayuda de todos los conocimientos que éstos van adquiriendo en las capacitaciones.
Beneficios para el individuo que repercuten favorablemente en la organizacion:

= Ayuda al individuo en la toma de decisiones y la solucion de problemas.

= Alimenta la confianza, la posicion asertiva y el desarrollo.

= Contribuye positivamente al manejo de conflictos y tensiones.

=>» Forja lideres y mejora las actitudes comunicativas.

=>» Incrementa el nivel de satisfaccion con el puesto.

= Permite el logro de metas individuales.

=>» Desarrolla un sentido de progreso en muchos campos.

=>» Elimina los temores a la incompetencia o la ignorancia individual.

Los beneficios de las personas obtenidos a través de las capacitaciones laborales
recibidas en las organizaciones son muy importantes y deberian constituirse una
tarea necesaria y fundamental en la labor hospitalaria. Sin capacitaciones es imposible
gue el hospital llegue a la realizacién de mejoras en el proceso de mejorar dia a dia la
calidad de atencion que se les brinda a los pacientes. La mayoria de los trabajadores

desconocen los beneficios que aportan éstas al mejoramiento de su desempefio.
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Entre los beneficios mas importantes tenemos: que ayuda al individuo a tomar
decisiones correctas teniendo la habilidad para prevenir y solucionar problemas ya que
el trabajador es capaz de poder analizar el contexto laboral en el que se encuentra y de
ésta manera poder elegir la mejor manera de solucionar el problema que pudiese
presentarsele. El trabajador es capaz de compartir dudas, intercambiar experiencias y

aprender de los demas compafieros de trabajo.

Otro aspecto muy importante es que las capacitaciones ayudan a las personas a
alimentar su confianza, la posicién asertiva y el desarrollo, esto quiere decir que la
persona se va sentir segura al momento de poder realizar su trabajo y sobre todo
sabiendo que esta haciendo lo correcto y asi poder seguir desarrollando sus
habilidades y destrezas en el campo laboral que se encuentre.

El poder recibir periédicamente capacitaciones contribuye positivamente al manejo de
conflictos y tensiones en el area laboral ya que los individuos tienen mas capacidad
para poder analizar los conflictos y de ésta manera poder buscar la decision mas
correcta que ayuda a resolver dichos conflictos. Otro aspecto importante en el beneficio
gue reciben los trabajadores en las organizaciones es que forja lideres y mejorar las
actitudes comunicativas por lo que hace sentir al trabajador como un lider en su puesto
de trabajo y por ende éste tiende a tener excelentes actitudes comunicativas con sus
comparfieros de trabajo y jefes, permitiendo de ésta manera poder cumplir las metas u
objetivos propuestos para su area de trabajo. Por lo que desarrolla un sentido de
progreso tanto en su vida personal como en la profesional y esto conlleva a la persona
a sentirse segura de si misma, capaz de poder realizar su trabajo con eficiencia y

eficacia.

Por lo que cabe destacar que es necesario asegurarse que lo que se ensefie sea
realmente una necesidad de la organizacién, luego que lo que se ensefia sea
aprendido, que lo aprendido sea trasladado a la tarea y finalmente que lo trasladado a
la tarea se sostenga en el tiempo. La Unica forma de asegurarnos que todo esto suceda
es a través de una buena evaluacion, estudio y andlisis antes, durante y después de la

implementacion de cualquier programa de capacitacion en la organizacion.
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Por eso, consciente de la importancia de las capacitaciones laborales que reciben los
trabajadores del Hospital “César Amador Molina” de Matagalpa, se efectué esta

investigacion, en la que se analiz6 esta problematica.

Beneficios en relaciones humanas, relaciones internas y externas, y adopcién de

politicas:
= Mejora la comunicacion entre grupos y entre individuos.
= Ayuda en la orientacion de nuevos empleados.
= Proporciona informacion de las disposiciones oficiales en muchos campos.
=> Hace viables las politicas de la organizacion.
=> Alienta la cohesién de los grupos.
=>» Proporciona una buena atmosfera para el aprendizaje.
=> Convierte la empresa en un entorno de mejor calidad para trabajar y vivir en ella.

El factor humano es cimiento y motor de toda organizacion y su influencia es decisiva
en el desarrollo, evolucion y futuro de la misma. EI hombre es y continuara siendo el
activo mas valioso de una empresa. Por ello la ciencia de la Administracion del
Personal, desde que Frederick Taylor dijera que la Administracion cientifica: Selecciona
cientificamente y luego instruye, ensefia y forma al obrero ha venido dando mayor

énfasis a la capacitacion y entrenamiento del personal dentro de las empresas.

El desarrollo evolutivo del hombre tanto en su esfera individual, como en la grupal e
institucional, tiene como causa fundamental la educacion, que se considera la base del
desarrollo y perfeccionamiento del hombre y la sociedad. La capacitacion que se aplica
en las organizaciones, debe concebirse precisamente como un modelo de educacién, a
través del cual es necesario primero, formar una cultura de identidad empresarial,

basada en los valores sociales de productividad y calidad en las tareas laborales.

Estos beneficios conllevan a que exista que cada individuo tenga valores, se trabaje

en grupo, haya un buen relacionamiento de personal, capacidad de negociacion y
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sobre todo que el elemento humano en las organizaciones realice lo mas importante:
saber escuchar y comunicarse. De esta manera podra existir una buena atmosfera
para el aprendizaje y por ende convierte a la organizacién en un entorno de mejorar

calidad para trabajar y vivir en ella.

2. Atencién al cliente

Se designa Atencién al Cliente segun DefinicionesABC (2010) a aquel servicio que
prestan las empresas que comercializan productos, entre otros, a sus clientes, en caso
gue estos necesiten manifestar reclamos, sugerencias, plantear inquietudes sobre el
producto o servicio en cuestion, solicitar informacion adicional, solicitar servicio técnico,
entre las principales opciones y alternativas que ofrece este sector o area de las

empresas a sus consumidores.

Sin lugar a dudas, el éxito de una empresa dependera fundamentalmente que aquellas
demandas de sus clientes sean satisfechas satisfactoriamente, porque estos son los
protagonistas fundamentales, el factor mas importante que interviene en el juego de los

negocios.

Si por el contrario, cualquier empresa no satisface todas aquellas necesidades o
demandas que les plantean sus clientes su futuro sera muy pero muy corto. Entonces,
todos los esfuerzos deberan estar destinados al cliente, hacia su satisfaccion, por
pequefia que sea, porque €l es el verdadero impulsor de todas las actividades de
la empresa, porque de nada sirve que el producto sea de excelente calidad, o
gue tenga un precio competitivo o que esté muy bien presentado sino existen

compradores para él.

Entre las principales causas de insatisfaccion de un cliente se cuentan las siguientes:
un servicio poco profesional, haber tratado al cliente como un objeto, un mero nimero y
Nno como una persona, el servicio no se llevo a cabo de buena manera la primera vez
gue se lo compro, el servicio se prestd con pésimos resultados, no se resolvid su
inquietud, se lo tratdé mal educadamente, el precio pagado fue mayor al pactado, lo cual

genera desconfianza.
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Por estos dias el servicio de atencion al cliente es una cuestién y un area recurrente en
las empresas, especialmente en aquellas compafiias de gran envergadura, como ser
las tarjetas de crédito, o bien en aquellas empresas que ofrecen un servicio, tal como la
television por cable, telefonia movil, entre otras, en tanto, es frecuente que ante alguna
contingencia en el servicio debamos comunicarnos con esta area para procurar
soluciones. Y de la respuesta, satisfactoria 0 no, que tengamos es que nos formaremos
la imagen de la compafiia 0 empresa, mas alla de si el producto es bueno, nos sirve, es

atil o nos interesa.

En este caso la empresa de servicio es el Hospital Regional “César Amador Molina” de
la ciudad de Matagalpa fundado el 14 de agosto de 1984 esta clasificado como un
hospital general que cuenta con 551 trabajadores de los cuales 280 son los que brindan
sus servicios directamente a la poblacion. Este hospital cuenta con las siguientes areas:
Medicina General, Pediatria, Ginecologia y Obstetricia, Cirugia, Ortopedia,
Emergencias, Consulta Externa. Estd equipado con 5 quirdfanos. Ofreciendo sus
servicios en 3 turnos diferentes los cuales son el turno matutino, vespertino y nocturno.

El hospital cuenta con 240 camas censables y 42 camas no censables.

Mision: El Hospital César Amador Molina, de Matagalpa brinda atencion médica
hospitalaria gratuita, de alta calidad y calor humano, haciendo uso de los recursos
necesarios para recuperar su salud y promover en la poblacién practicas y estilos de
vida saludables, que contribuyan a mejorar la calidad y esperanza de vida. Priorizamos
el area Materno Infantil, Médico Quirargico, mediante el mejoramiento continuo que se

refleje en la satisfaccion de los usuarios.

Vision: El Hospital César Amador Molina, de Matagalpa, debera estar habilitado
y acreditado para constituirse como Hospital de caracteristica Regional, ser el
hospital lider del norte de Nicaragua, en servicios de salud, docencia y desarrollo
cientificos, fortaleciendo los principios y valores del MINSA, a sus trabajadores,
mejorando la calidad y calidez de atencién a sus usuarios con la participacion activa de

la poblacion.
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2.1 Derechos de los pacientes

Segun la Ley General de Salud 423 (2003) los derechos de los usuarios del sector

salud, publico y privado gozaran de los siguientes derechos:
1.- Acceso a los servicios garantizados conforme se establece en la presente ley.

2.- Trato equitativo en las prestaciones. En especial la gratuidad de los servicios de
salud publicos a la poblacion vulnerable.

Para efectos de la presente Ley, son vulnerables todas aquellas personas que no
disponen de recursos para satisfacer las necesidades minimas para su desarrollo
humano. También son vulnerables grupos especiales de personas de acuerdo a
factores biopsicosociales, entre otros el binomio madre -niflo, personas de la tercera

edad y personas con discapacidad.

3.- Gratuidad a los servicios en el sector publico, cuando el usuario forme parte de la
poblacién vulnerable, con prioridad en las areas materno-infantil, de acuerdo a
programas de los servicios integrales de emergencias, de hospitalizacion y en los
servicios ambulatorios, medios de diagnosticos, medicamentos y bioldgicos, disponibles
en el territorio nacional y conforme las listas basicas definidas por el Ministerio de
Salud.

4.- A ser informado de manera completa y continua, en términos razonables de
comprension y considerando el estado psiquico, sobre su proceso de atencion
incluyendo nombre del facultativo, diagndéstico, prondstico y alternativa de tratamiento y
a recibir la consejeria por personal capacitado antes y después de la realizacién de los
examenes y procedimientos establecidos en los protocolos y reglamentos. Cuando
médicamente no sea aconsejable comunicar datos al paciente, habra de suministrarse
dicha informacién a una persona adecuada que lo represente. El paciente tiene derecho
a saber el nombre completo del médico responsable de coordinar la atencion. Cuando

el usuario requiera la informacion por medio escrito le debera ser entregada por esa via.

5.- Confidencialidad y sigilo de toda la informacion, su expediente y su estancia en

instituciones de salud publica o privada, salvo las excepciones legales.
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6.- Respeto a su persona, dignidad humana e intimidad sin que pueda ser discriminado
por razones de: raza, de tipo social, de sexo, moral, econémico, ideoldgico, politico o
sindical, tipo de enfermedad o padecimiento, o cualquier otra condicion, conforme los
tratados internacionales que sean suscritos por la Republica de Nicaragua.

7.- A no ser objeto de experimentacion para la aplicacibon de medicamentos o
procedimientos diagndsticos, terapéuticos y prondsticos, sin ser debidamente informado
sobre la condicién experimental de éstos, de los riesgos que corre y sin que medie
previamente su consentimiento por escrito o el de la persona llamada legalmente a

darlo, si correspondiere o estuviere impedida de hacerlo.

8.- El usuario tiene derecho, frente a la obligacién correspondiente del médico que se le
debe asignar, de que se le comunique todo aquello que sea necesario para que su
consentimiento esté plenamente informado en forma previa a cualquier procedimiento o
tratamiento, de tal manera que pueda evaluar y conocer el procedimiento o tratamiento
alternativo o especifico, los riesgos médicos asociados y la probable duracién de la
discapacidad. El usuario es libre de escoger el procedimiento frente a las alternativas
gue se le presenten. El consentimiento debera constar por escrito por parte del usuario,

salvo las siguientes excepciones:
a.- Cuando la falta de intervencion represente un riesgo para la salud publica.

b.- Cuando el paciente esté incapacitado para tomar decisiones en cuyo caso el
derecho correspondera a sus familiares inmediatos o personas con suficiente poder de

representacion legal.

c.- Cuando la emergencia no permita demoras que puedan ocasionar lesiones

irreversibles o existir peligro de fallecimiento.

La negativa por escrito a recibir tratamiento meédico o quirargico exime de
responsabilidad civil, penal y administrativa al médico tratante y al establecimiento de

salud, en su caso; pudiendo solicitar el usuario el alta voluntaria.
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9.- A que se le asigne un médico, cuyo nombre se le dar4 a conocer, que sera su
interlocutor principal con el equipo asistencial. En caso de ausencia, otro facultativo del
equipo asumird tal responsabilidad.

10.- A que se le extienda certificado de su estado de salud, cuando su exigencia se
establezca por una disposicion legal, reglamentaria o por solicitud del interesado.

11.- A ser representados en las diferentes instancias de participacion social que para tal
efecto promueva el Ministerio de Salud, orientadas a mejorar la calidad de la prestacién
del servicio, en los términos establecidos en esta Ley y en las disposiciones que la

desarrollan.

12.- A que quede constancia en el expediente clinico de todo su proceso de atencion,
en todas y cada una de las instancias del sector salud. Al finalizar la atencion del
usuario en una unidad de salud, el paciente, familiar o personas con suficiente poder de

representacion legal, recibira su informe de alta.

13. - A efectuar reclamos y hacer sugerencias en los plazos previstos en la presente

Ley y su Reglamento.

14.- A exigir que los servicios que se le prestan para la atencion de su salud, cumplan
con los estandares de calidad aceptados en los procedimientos y practicas

institucionales y profesionales.

15. - A recibir en cualquier establecimiento de salud publico o privado, atencion
médica - quirdrgica de emergencias cuando la necesite mientras subsista el estado de
grave riesgo para su vida o su salud. El Reglamento de la presente Ley establecera los
criterios para la calificacion de la situacibn de emergencias y las condiciones de

reembolso econdmico a la unidad de salud por los servicios prestados al paciente.

16.-El usuario, 0 su representante segun sea del caso, tiene derecho de examinar y
recibir todas las explicaciones que le permitan una comprensién integral de la factura y
en particular de todos los gastos que se han generado, con independiente de la

persona o entidad que deba asumir el costo.

23



Por lo que todos los derechos antes mencionados podemos resumirlos en:

Respeto y Dignidad: Derecho a recibir un trato respetuoso en todo momento y bajo toda

circunstancia como reconocimiento de su dignidad personal.

Identidad: Derecho a saber la identidad y calificacion personal de los individuos que le

estan ofreciendo sus servicios.

Seguridad Personal: Derecho a esperar una seguridad razonable en las medidas que
las intervenciones preventivas, curativas, de rehabilitacion y las instalaciones de

servicio lo permitan.

Comunicacion: Derecho a que la comunicacion en salud, se realice en el idioma

predominante de la sociedad, en lenguaje sencillo.

Informacion: Derecho a obtener informacion completa y actualizada de las actividades
de atencion, promocion y prevencion para asi poder decidir sobre la participacion

voluntaria.

Consentimiento: Derecho a participar razonablemente informado en las decisiones

relacionadas al cuidado de salud.

Etica Médica, privacidad y confidencia en la atencion: Derecho a su privacidad personal

y de informacidn, tal como se manifiesta en los siguientes postulados:

Derecho a esperar que toda atencion o mencion de su caso se realice discretamente,
gue sin su consentimiento no haya gente presente sino esta directamente involucrada

en su atencion.

Derecho a usar el vestido personal apropiado, objetos religiosos y simbdlicos, sino
infieren con los procedimientos, pruebas diagnosticas o el tratamiento. Incluye el
derecho a pedir la presencia de una persona del mismo sexo, durante el examen,
tratamiento o el procedimiento efectuado por un profesional del sexo opuesto; asi como
el derecho a permanecer desnudo solo el tiempo necesario para llevar a cabo el

procedimiento.

24



Derecho a que su expediente sea leido solo por aquellos directamente involucrados en
su atencién, o de supervisar la calidad de ésta. Otras personas podran utilizarlo solo

con su autorizacién por escrito, o la de su representante legal autorizado.

Derecho al acceso imparcial al tratamiento, sin considerar su edad, raza, creencia, sexo

o identidad sexual y nacional.

La Ley de Salud 423 (2003) afirma que para la aplicacion de los derechos de los
usuarios, establecidos en la Ley, los establecimientos proveedores de servicios de
salud, deberan:

=>» Exhibir en lugar visible los derechos de los usuarios en general.
=>» Contar con un sistema de sefializacion que facilite la localizacion y ubicacion de

los servicios.

Porque se pudo observar que la mayoria de pacientes de este centro asistencial no

conocian sus derechos como usuarios del sector salud.
2.2. Parametros de calidad de atencién a usuarios de la salud.

La calidad de un servicio se juzga como un todo, sin disociar sus componentes.

Prevalece la impresion de un conjunto y no el éxito relativo de una u otra accion.

En un servicio de salud, segun Ruiz (2010) se consideran los siguientes parametros de

calidad:
= Puntualidad

Segun Cecilia (2010) “Se entiende por puntualidad la capacidad que tiene una persona
para llegar en horario a sus tareas, a los lugares a los que debe concurrir, etc. La
nocion de puntualidad es considerada una de las mas importantes y caracteristicas de

las sociedades modernas en las cuales el manejo del tiempo es de gran relevancia”.

La puntualidad puede ser entendida como una actitud al mismo tiempo que como un
valor: por un lado es la consecuencia de actuar con puntualidad y de saber entonces

cdmo manejar los tiempos mientras que por otro también es un valor muy apreciado
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sobre todo en el ambito laboral. Una persona puntual siempre da la idea de
responsabilidad, respeto y organizacion al contrario de la imagen que da una persona

impuntual.

=> Prontitud en la atencién.
= Presentacién del personal

Para Dr. Ruiz (2010) la presentacion del personal es cuando uno como doctor se
identifica ante el paciente: es decir quién soy, que nivel tengo, ya que a los pacientes
les gusta estar bien informado de la persona que les atiende.

=>» Cortesia, amabilidad, respeto.
=> Diligencia para utilizar medios diagnosticos.

El Dr. Ruiz (2010) asegura que los medios diagnoésticos deben utilizarse cuando sean
necesarios, porgue lo mas importante que se debe hacer con el paciente es el examen
fisico y de esta manera decidir si el paciente amerita utilizar otro tipo de medio
diagnostico como examenes de ultrasonidos, radiografias y examenes de laboratorio.
La actividad de diagnosticar como la de sanar ha de prestarse con la aportacion
profesional mas plena y entrega decidida, pues la importancia de la salud humana asi lo
requiere, siendo su proteccion mandato constitucional, por lo que no caben de esta

forma ningun regateo de medios ni de esfuerzos.
=>» Agilidad para identificar el problema

Segun Dr. Ruiz (2010) afirma que hay problemas que requieren mayor tiempo de
estudio para poder identificar el problema de salud del paciente y muchas veces el
diagndstico no se define y se necesita enviar a otro centro hospitalario. No sélo existe la
obligacion por parte del médico de utilizar los medios adecuados a la ciencia, sino de
proporcionar informacién al paciente sobre el diagndéstico, prondéstico y opciones de
tratamiento, como va a efectuarse, cual sera su duracion y los riesgos inherentes al

mismo. De hecho, el consentimiento informado, calificado como un derecho humano
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fundamental y basico constituye un elemento clave en el ejercicio de la actuaciéon

profesional del médico.
=>» Efectividad en los procedimientos

El Dr. Ruiz (2010) manifiesta que la efectividad en los procedimientos se refiere a
como se resuelven los problemas segun el procedimiento que se aplicd y si éste esta
indicado en el protocolo de atencion.

=>» Trato humano

Para el Dr. Ruiz (2010) toda persona que se compadece de las desgracias de sus
semejantes es una persona humana. El médico tiene la profesion ideal para convertirse
en un ser humano compasivo puesto que es testigo permanente de la condicion
humana. Pero eso no es suficiente, ni siquiera siendo amable o teniendo un buen trato.
El medico debe tener el don de la sensibilidad y la abnegaciéon. Muchos pacientes no
cumplen adecuadamente su tratamiento o directamente no aceptan la prescripcion o el
consejo médico cuando no estan satisfechos con el trato recibido. El medico que no
tiene calidad humana, tiende a tratar al paciente con soberbia, menosprecia la esencia
espiritual del ser humano, tiene insensibilidad al dolor y una relacion médico-paciente

despersonalizada.

=>» Comunicacion con el usuario y la familia

El Dr. Ruiz (2010) afirma que el personal que atiende a usuarios juega un papel
fundamental ya que posee el conocimiento, desarrolla su labor asistencial a través de
los cuidados y con la comunicacion se debe lograr una relacion de terapeuta para
mejorar la atencion de los familiares desde una perspectiva humana. Cuando el
paciente tiene una enfermedad de gravedad existe la Hoja de Consentimiento
informado la que trae todos los acépites de las posibles complicaciones del paciente el
cual debe leérsele tanto a paciente como a su familia o acompafante. El
consentimiento informado del paciente es requerido libre y voluntario, una vez recibida
la informacién previa adecuada, para realizar cualquier intervencion en el &mbito de la

sanidad; es decir en toda actuacién realizada con fines preventivos, diagndésticos
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terapéuticos, rehabilitadores o de investigacion. En este sentido, el médico debera
previamente facilitar la informacion basica acerca de las consecuencias relevantes o de
importancia originada por la intervencion, los riesgos relacionados con las
circunstancias personales o profesionales del paciente, los riesgos probables
en condiciones normales, conforme a la experiencia y al estado de la ciencia o

directamente relacionados con el tipo de intervencion y las contraindicaciones.
=> Interpretacion adecuada del estado de &nimo de los usuarios

Segun el Dr. Ruiz expone que el paciente que esta hospitalizado tiene diferentes
estados de animo, muchas afectaciones de la conducta son causadas ya que una
enfermedad fisica los agobia, su estado de animo tiende al cambio y se expresan de
diferentes maneras, pero si éstos paciente son tratados con amabilidad, carifio y

esmero, éstos se sentiran satisfechos y reaccionaran favorablemente.
=> Aceptacion de sugerencias

Segun Dr. Ruiz (2010) afirma que existe en cada sala un buzon de quejas y
sugerencias para que los pacientes o familiares puedan realizar sus quejas 0 sus
sugerencias, por lo que estos buzones siempre se revisan para dar una respuesta
positiva a los usuarios y sus familiares. EI Comité de Satisfaccion al usuario es el

encargado de abrir semanalmente éstos buzones.
= Etica

El Dr. Ruiz asegura (2010) que la ética se cumple con un conjunto de preceptos de
caracter moral y profesional que lleva a que el médico trate de proporcionar el maximo
beneficio que pueda con sus pacientes por lo que se ha trabajado en esos aspectos.
La forma de manejar las cosas con profesionalismo, con buena conducta con mayor

compromiso con el usuario con empatia fundamentalmente.
= Equidad

Segun la Ley General de Salud (1996) Equidad: Es la oportunidad que tiene la

poblacién de accedera los servicios esenciales de salud, privilegiando a los sectores
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vulnerables, para resolver sus problemas de salud. El equipo de salud garantiza el
acceso de salud a todos los usuarios con igualdad de derechos.

= Presentacién adecuada de los utensilios y elementos

Segun la Ley de Salud (2003) Equipo Médico: son los aparatos y accesorios para uso
especifico, destinados a la atencion médica, quirtrgica o procedimientos de exploracion
diagnéstica, tratamiento y rehabilitacion de pacientes, asi como aquellos para efectuar
actividades de investigacién biomédicas.

Instrumental: Los utensilios o accesorios para uso especifico, destinados a la atencion

meédico-quirargica o procedimientos de exploracion diagndstica.
=>» Educacion continua a personal del servicio y a usuarios

El Dr. Ruiz (2010) afirma que la Educacion Continua constituye uno de los pilares
basicos, de un programa de prevencion, debe estar dirigida no solamente a los
ejecutores del plan, profesionales y auxiliares de salud, sino al personal en general,
incluso el de sector administrativo. Esta educacion continua debe contener no sélo la
informacion general sobre los factores de riesgo sino lo pertinente a normas que deben
cumplirse frente a la sospecha de infeccion o ante la evidencia de ella para evitar por
todos los medios sus progresos 0 su propagacion. En educacién continua se
contempla las capacitaciones necesarias identificadas mediante los problemas en los
procesos de atencion al paciente, por ejemplo el manejo del embarazo pretermino,
dolor abdominal con la expectativa que el personal de salud cambie su conducta hacia
la mejoria donde se compartan los conocimientos actualizados, basados en la evidencia
y se introduzcan nuevas practicas, destinadas hacia la mejoria continua de la
calidad, sustentadas por normas y protocolos, no descuidando por su puesto la parte
humana por ejemplo trabajo en equipo, manejo de las emociones, manejo del

estrés, entre otras.

Para mejorar y mantener la calidad de los productos o servicios, es necesario
establecer un sistema de aseguramiento de calidad, como etapa fundamental en el

avance hacia la calidad total.
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El mejoramiento de la calidad no depende exclusivamente de la voluntad y decision de
las personas, los recursos de todo orden juegan un papel fundamental. Esta mejoria se
construye a base de la motivacion y esfuerzo constante de todo el equipo humano. Para
mejorar y mantener los productos o servicios es necesario establecer un sistema de
aseguramiento de la calidad, como etapa inicial en el proceso de avances hacia la

calidad total.
3. Lacalidad de los servicios

Para L. Mufioz (1999) Un servicio es de calidad cuando satisface las necesidades del
cliente en cuanto a seguridad, fiabilidad y prestaciones. Como en los bienes, los
servicios son de calidad cuando son conforme a su disefio. Se pueden distinguir dos
tipos de conformidad:

Conformidad interna: es el cumplimiento de las especificaciones establecidas en los
procesos, algunos de los cuales tendran una repercusion directa sobre los clientes,
mientras que otros s de solo afectaran a las relaciones internas. La medida de la
calidad de la conformidad interna de los servicios tiene cierta similitud con el control de
los procesos industriales, al igual que éste, se basa en comparar los resultados con

los estandares establecidos.

Conformidad externa: es la concordancia del servicio con los aspectos de calidad
percibidos por los clientes. No se trata solo de los aspectos hosteleros del hospital,
sino gque se extiende a la practica totalidad de los procesos hospitalarios. La medicion
del grado de conformidad externa es dificil. Se basa en el analisis de las reclamaciones
y sugerencias que pondran de manifiesto las clases de molestias, aunque no la
magnitud de las mismas y en los sondeos de opinion. Ambos métodos correctamente

realizados, son una valiosa fuente de informacion.

Un servicio no debe ajustarse sélo a las especificaciones técnicas debe adaptarse
también a las especificaciones del usuario. Las organizaciones equivocadas con sus
clientes al margen de los diestramente que realicen su trabajo, no dan un servicio de

calidad.
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La calidad de servicio es tanto realidad como percepcién y son los deseos de los
usuarios los que condicionan la valoracion de la calidad del servicio prestado por una

institucion.

Muchos autores han abordado la calidad de los servicios desde diversas perspectivas.
No obstante se llega a la siguiente conclusion:

=>» La evaluacion de la calidad de los servicios es dificil y compleja.

=>» La valoracién no debe atender solo a los resultados del servicio, hay que evaluar
también la ejecucién del proceso.

=>» La satisfaccion con el servicio se define como el resultado de la diferencia surgida

al comparar las expectativas de servicio con la apreciacion subjetiva del servicio.

El aseguramiento de la calidad, es el aval fundamentado en la aplicacion del manual de
integracion de todas las normas, el esfuerzo coordinado del personal, cumplimiento de
las politicas, utilizacion adecuada de todos los recursos y estrategias. Este depende
de la participacion de la gente, la Unica meta a largo plazo de una empresa es
sobrevivir y para lograrlo el mecanismo posible es el mejoramiento continuo de la

calidad.

Calidad abarca todas las cualidades con las que cuenta un producto y/o servicio para
ser de utilidad a quien se sirva de él, es capacidad, es atender adecuadamente, es

liderar el proceso, e interesarse por todo y por todos.

La satisfaccion del cliente es como una medida de los resultados de la relacion médico-
pacientes y depende siempre de la subjetividad de percepcidén, de los diferentes
niveles educativos, sociales y economicos que separan al profesional y a los propios
centros de salud de sus usuarios. Para los profesionales de la salud, la calidad se les

plantea como una cuestion practica.

Nuestras acciones de salud, sean de promocion, prevencion o curacién deben tener la
mas alta calidad. Esta exigencia es tan obvia en la labor cotidiana de los profesionales

de la salud, que no requiere mayor argumentacion.
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VIll. DISENO METODOLOGICO

Para poder analizar las capacitaciones del personal que labora en el Hospital
Regional “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa y su incidencia en la
calidad del servicio a los pacientes durante el | semestre del afio 2010, se aplico
un estudio enfocado cualicuantitivamente ya que se utilizaron las herramientas
estadisticas  para procesar la informacion obtenida, y también se hicieron entrevistas
a diferentes funcionarios de hospital. Por su corte es transversal porque
esta investigacion se da en un tiempo y espacio determinado como es el | Semestre
del afio 2010.

La presente investigacion por su nivel de profundidad es correlativa ya que se analizo la

correlacion existente de dos variables.

La poblacion estuvo conformada por: 280 trabajadores que brindan sus servicios
directamente a los usuarios (Médicos, Enfermeras y Técnicos de laboratorio, farmacia y
rayos Xx). Y los usuarios que demandan el servicio. El cual lo constituyen el nimero de
pacientes tanto ingresados como los que reciben consulta externa y emergencia en el
Hospital “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa con un promedio de 2000

pacientes semanales.

Entre los métodos utilizados se encuentran el Método Empirico ya que se
obtuvo informacion a través de las técnicas que se aplicaron como lo son las encuestas
y entrevistas dirigidas. Y el Método Tedrico ya que se analizO y se sintetizd
la informacion, esto se aplico en la redaccion del marco teo6rico y su
analisis, relacionado a toda la base de informacion tedrica obtenida a través de

libros, Internet, Reglamento Interno del Hospital, Ley General de Salud 423.

Las variables estudiadas fueron: las capacitaciones laborales recibidas por trabajadores

del hospital y la calidad de atencion a pacientes (Anexo 1).

La recopilacion de la informacion se obtuvo por medio de la utilizacion de instrumentos:
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=» Entrevistas realizadas a: Sub Director Docente (Anexo 2), Jefe del Comité de
Satisfaccion al Usuario (Anexo 3), para poder determinar las capacitaciones
laborales que reciben el personal del Hospital.

= Encuestas al personal que ha recibido capacitaciones en el Hospital
Regional César Amador Molina de la ciudad de Matagalpa, la cual
se aplico con el finde recopilar informacion concerniente al tema.

(ver Anexo 4).

= Encuestas al personal que no ha recibido capacitaciones en el
Hospital Regional César Amador Molina de la ciudad de Matagalpa, con
el propésito de analizar la calidad de atencion que brindan a los usuarios.
(Ver Anexo 5).

= Encuestas dirigidas a los pacientes en recuperacion y egresados del Hospital
César Amador Molina de Matagalpa, la cual fue aplicada con el fin de
recopilar informacion concerniente al grado de satisfaccion existente en los

usuarios del servicio publico. (Anexo 6).

Poblacién y Muestra del personal que labora en el Hospital César Amador

Molina de Matagalpa.

La poblacion esta constituida por el personal que labora directamente en
atencion a usuarios en el Hospital César Amador Molina de Matagalpa. Esta institucion
cuenta con 280 personas que laboran en las siguientes areas: Consulta Externa,

Emergencia.

Para la recoleccion de informacibn se tomé una muestra del personal que
labora en el Hospital César Molina. El cual lo podemos observar en el siguiente

cuadro:
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MUESTRA POR CONGLOMERADO

NO SE SE
AREA TOTAL CAPACITAN MUESTRA CAPACITAN MUESTRA
Pediatria (Enfermedades
Diarreicas Agudas,
Enfermedades Respiratorias 69 11 3 58 12
Agudas, Miscelaneo, Neonato
I, Neonato Il, Emergencia,
Consulta Externa y USIP.
Cirugia y Ortopedia, quirdfano, 39 21 5 18 4
emergencia, consulta externa.
Medicina Int : ia,
edicina Interna er,m.argenua 40 3 1 37 8
consulta externa, clinica de la
influencia.
Ginecologia, Labor y parto,
quiréfano, consulta externa, 65 22 5 43 9
gineco-obstetricia, puerperio y
Alto Riesgo Obstétrico.
Fisioterapia 7 3 1 4 1
Epidemiologia 2 1 1 1 1
Patologia 5 3 1 2 1
Médicos Internos 38 33 7 5 1
Supervisores 4 0 0 4 1
Docencia 3 1 1 2 1
Atencién en Puestos de Salud 8 6 2 2 1
280 104 27 176 40

TOTAL
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Poblacion y muestra de los pacientes del Hospital Regional “César Amador

Molina de Matagalpa.
Poblacion

La constituyen el nimero de pacientes que ingresan semanalmente a las instalaciones
del Hospital “César Amador Molina” de Matagalpa de la ciudad de Matagalpa con un
promedio de 2000 pacientes.

Muestra

Se tomo una muestra de pacientes que se encontraban en recuperacion. Esta muestra

fue estimada por medio de muestreo aleatorio simple con la siguiente férmula:

o N pq

(N-1)D +pq

n. 2000 (0.5) (0.5)

1999 (0.001225) + (0.25)
n =
185
n = Tamafo de la muestra.

N = Tamafo de la poblacion.

Exitos observados de la proporcion.

©
I

Fracasos

o]
I

D = Desvio del error.

Para un resultado de 185 pacientes del Hospital Regional César Amador Molina de la

ciudad de Matagalpa para obtener una informacion mas confiable.
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IX.  ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Grafico 1. Tiempo de laborar en la Institucién

ANOS DE LABORAR EN HOSPITAL

23%

m1a5Ahos
6 a 11 Afos
12 a 17 Aiios
18 a 23 Afios

24 a mas

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

De acuerdo a las encuestas realizadas al personal que ha recibido capacitaciones, en el
HRCAM; se encontré que el 35% de éstos trabajadores tienen de 1 a 5 afios de laborar
en esta institucion. El 23% tienen de 24 a méas afios de brindar sus servicios. El 20%
oscilan entre 6 a 11 afios. El 15% de dichos trabajadores tienen de 12 a 17 afios y un
7% tienen de 18 a 23 afios.

Gréfico 2. Capacitaciones por parte del Hospital en este afio

HA RECIBIDO CAPACITACIONES LABORALES

ESI ENO

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado




El 78% de los encuestados que si han recibido capacitaciones, manifiestan haber
recibido capacitaciones laborales por parte del Hospital “César Amador Molina”,
mientras que el 22% restante dicen que no han recibido capacitaciones, ya que para
ellos la Educacién Continua que se les brinda en el Hospital no lo toma como
capacitaciones. En el hospital existe un Plan de Capacitaciones, extracto del cual esta
presentado en el Anexo N° 7.

Segun Chiavenato (2007) asegura que la capacitacién es el proceso educativo de corto
plazo, aplicado de manera sistematica y organizada, por medio del cual las personas
adquieren conocimientos, desarrollan habilidades y competencias en funcién de
objetivos definidos.

Appining (2010) expresa que los tipos de capacitaciones son:

Por su Formalidad:

Capacitacion  Informal: Esta relacionado con el conjunto de orientaciones o
instrucciones que se dan en la operatividad de la empresa.

Capacitacion Formal: Son los que se han programado de acuerdo a necesidades de
capacitacion especifica Pueden durar desde un dia hasta varios meses, segun el tipo
de curso, seminario, taller, etc.

Por su Naturaleza:

Capacitacion de Orientacion: para familiarizar a nuevos colaboradores de la
organizacion. Ejemplo en caso de los colaboradores ingresantes.

Capacitacion Vestibular: Es un sistema simulado, en el trabajo mismo.

Capacitacion en el Trabajo: practica en el trabajo

Entrenamiento de Aprendices: periodo formal de aprendizaje de un oficio.
Entrenamiento Técnico: Es un tipo especial de preparacion técnica del trabajo
Capacitacion de Supervisores: aqui se prepara al personal de supervision para el
desemperio de funciones gerenciales

Otros Tipos: cualquier situacion poco usual no incluida anteriormente

Por su nivel Ocupacional

Capacitacion de Operarios: Son las capacitaciones que se brindan a los operarios en

las empresas.
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Capacitacion de Obreros Calificados: son las capacitaciones que se brindan en las
industrias a aquellos obreros calificados en determinada area.

Capacitacion de Supervisores: son las capacitaciones que se brindan a los supervisores
de las empresas, organizaciones.

Capacitacion de Jefes de Linea

Capacitacion de Gerentes

Grafico N° 3 ¢Qué tipos de beneficios cree usted que obtiene de las
capacitaciones recibidas en el Hospital?

MEJORA EL CONOCIMIENTO DE SU PUESTO DE TRABAJO A TODOS LOS NIVELES

mSi

ENO

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 85% del personal capacitado considera que si mejora su conocimiento en el area de
su trabajo a todos los niveles. El 15% aduce que no lo mejora ya que ellos se

desempeiian de la misma forma que lo han hecho siempre.

Segun B.William, Werther, J. Keith Davis (2000) los beneficios para el individuo que

repercuten favorablemente en la organizacion:

= Mejora el conocimiento de su puesto de trabajo a todos los niveles.
=>» Le ha ayudado a identificarse con los objetivos de la organizacion.

=>» Alimenta la confianza, la posicion asertiva y el desarrollo.




=> Contribuye positivamente al manejo de conflictos y tensiones.
=> Forja lideres y mejora las actitudes comunicativas.

= Incrementa el nivel de satisfaccidén con el puesto-

=> Permite el logro de metas individuales.

= Desarrolla un sentido de progreso en muchos campos.

=> Elimina los temores a la incompetencia o la ignorancia individual.

Los beneficios de las personas obtenidos a través de las capacitaciones laborales
recibidas en las organizaciones son muy importantes y deberian constituirse una
tarea necesaria y fundamental en la labor hospitalaria. Sin capacitaciones es imposible
gue el hospital llegue a la realizacién de mejoras en el proceso de mejorar dia a dia la
calidad de atencién que se les brinda a los pacientes. La mayoria de los trabajadores
desconocen los beneficios que aportan éstas al mejoramiento de su desempefio.

Gréafico N° 4: Le ha ayudado a identificarse con los objetivos del hospital

LE HA AYUDADO A IDENTIFICARSE CON LOS OBJETIVOS DEL HOSPITAL

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado




El 70% del personal encuestado creen que las capacitaciones si les han ayudado a
identificarse con los objetivos del hospital y el 30% considera que no porque no tienen
conocimientos sobre los objetivos de dicho centro.

La mayoria de encuestados expresaban que conocen claramente los objetivos del
centro hospitalario y se sienten motivados para poder alcanzar dichos objetivos y solo lo
han logrado a través de las capacitaciones.

Gréafico N° 5: Forja lideres y mejora las actitudes comunicativas en la institucion.

FORJA LIDERES Y MEJORA LAS ACTITUDES COMUNICATIVAS EN LA INSTITUCION

m S|
HNO

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 65% de los encuestados si creen obtener el beneficio de forjar lideres y mejorar las
actitudes comunicativas en la institucion ya que es a través de las capacitaciones
recibidas es que han logrado tener mejor comunicacion con sus comparieros de trabajo,
jefes, analizar las decisiones pertinentes a su trabajo por lo que se sienten satisfechos y
sienten que realizan un trabajo de liderazgo. Mientras que el 35% no cree obtener este

beneficio.




Gréafico N° 6: Incrementa el nivel de satisfaccion con su puesto

INCREMENTA EL NIVEL DE SATISFACCION CON SU PUESTO
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 55% del personal encuestado expresa de que si se ha incrementado la satisfaccion
con su puesto de trabajo ya que se sienten motivados y muy satisfechos con el cargo
gue desempefian. Mientras que el 45% cree que no ha obtenido este beneficio.

Grafico N° 7: Permite el logro de metas individuales

PERMITE EL LOGRO DE METAS INDIVIDUALES
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado




El 53% encuestado considera que este beneficio es muy importante ya que si les ha

permitido alcanzar el logro de metas propuestas al desempefiar su trabajo.
El 47% opina que no se cumple este beneficio.

Grafico N° 8: Elimina los temores a laincompetencia o la ignorancia individual.

ELIMINA LOS TEMORES A LA INCOMPETENCIA O LA IGNORANCIA INDIVIDUAL

m Sl
B NO

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 52% encuestado no cree obtener el beneficio de llegar a cometer alguna
incompetencia en su desempefio laboral. Mientras que el 48% si creen que este
beneficio es muy importante ya que a través de las capacitaciones tienen mayor

seguridad a la hora de ejercer sus funciones.

Gréafico N° 9: Mejora el uso del Tiempo Laboral

MEJORA EL USO DEL TIEMPO LABORAL

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado
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El 55% no creen que las capacitaciones les ayuden a mejorar el uso de su tiempo
laboral porque ya tienen todas sus tareas programadas, ademas no obtienen este
beneficio porque expresan que es mucha la poblacién que demanda el servicio y por
ende no tienen el personal suficiente por lo que su tiempo laboral les resulta agotado y
se ven obligados a no cumplir con todos los pacientes a la hora de atenderles. Mientras
gue un 45% si creen que han recibido este beneficio ya que pueden programar de una
mejor manera su tiempo y por lo tanto ser mas eficientes y realizar sus actividades en el

menor tiempo posible.

Grafico N° 10: Convierte al hospital en un entorno de mejor calidad para trabajar y
adaptarse a éste.

CONVIERTE AL HOSPITAL EN UN ENTORNO DE MEJOR CALIDAD PARA TRABAJAR
Y ADAPTARSE A ESTE
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 60% encuestado cree que las capacitaciones hacen que el hospital se convierta en el
lugar de trabajo con un mejor entorno de calidad para trabajar y adaptarse a éste. El
40% consideran que no porque falta muchas condiciones para que éste sea un hospital

gue brinde una mejor calidad y ambiente a sus trabajadores y pacientes.

Estos beneficios conllevan a que exista que cada individuo tenga valores, se trabaje
en grupo, haya un buen relacionamiento de personal, capacidad de negociacion y
sobre todo que el elemento humano en las organizaciones realice lo mas importante:
saber escuchar y comunicarse. De esta manera podra existir una buena atmosfera
para el aprendizaje y por ende convierte a la organizaciébn en un entorno de mejorar

calidad para trabajar y vivir en ella.
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Gréafico N° 11: (Como las capacitaciones han mejorado su desempefio laboral?

COMO LAS CAPACITACIONES HAN MEJORADO SU DESEMPENO LABORAL

B Poco

W Bastante

H Mucho
Abundante

® Ninguna

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 32% de los encuestados considera que las capacitaciones han mejorado bastante su
desemperio laboral porque a través del conocimiento cientifico y pueden dar una mejor
atencion a los pacientes y a conocer y mejorar la calidad de atencién a los pacientes.
También han adquirido mejores conocimientos técnicos y cientificos para brindar una
atencion con calidad y calidez humana. El 30% considera que mucho porque la ciencia
ha avanzado ir al dia con esos avances, también porque a través de las capacitaciones
ha adquirido mejor conocimiento para asi realizar un mejor desempefio en la calidad de
atencion al usuario y por ende al hospital. También porque mejoran el desempefio de

Su puesto laboral.

El 18% no contesto esta pregunta porque ellos aducen no haber recibo ninguna
capacitacion, sino que ellos reciben educacion continua y no lo toman como
capacitaciones. El 15% aduce que poco porgue muy rara vez han sido beneficiados en

las capacitaciones.

El 5% expresa que abundante ha sido su desempefio laboral, ya que han adquirido
conocimiento sobre temas como epidemiologia, diagnosticar y dar tratamiento para
enfrentar una epidemia. También porque brinda conocimiento porque por medio de las
capacitaciones se le ofrece mayor atencion a la poblacion, trabajando con ética y

profesionalismo.
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Gréafico N° 12 ¢Con qué frecuencia asiste a las capacitaciones en el hospital
C.A.M.M?

CON QUE FRECUENCIA ASISTE A LAS CAPACITACIONES EN EL HOSPITAL
CA.M.M

‘ VZ%

Nunca

B Casi Nunca
W A veces

B Casi Siempre
W Siempre

m Ninguno

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 38% del personal afirma que a veces asiste a las capacitaciones por parte del
hospital, el 32% expresa que siempre asiste a las capacitaciones ya que consideran
gue son temas muy importantes que le ayuda a mejorar la atencién que brindan al
paciente que acude a su area. El 13% casi siempre, el 10% no contesto, el 5% dice que
nunca asiste a las capacitaciones ya que para que van asistir si siempre realizan sus
actividades de la misma manera que siempre lo hacen y el 2% casi nunca asiste a las

capacitaciones.

El poder recibir periédicamente capacitaciones contribuye positivamente al manejo de
conflictos y tensiones en el area laboral ya que los individuos tienen mas capacidad
para poder analizar los conflictos y de ésta manera poder buscar la decision mas

correcta que ayuda a resolver dichos conflictos.




Gréafico N° 13: ¢Cree usted que las capacitaciones recibidas en el hospital inciden
en la calidad de atencidén que brinda a pacientes?

CREE USTED QUE LAS CAPACITACIONES RECIBIDAS EN EL HOSPITAL INCIDEN EN
LA CALIDAD DE ATENCION QUE BRINDA A PACIENTES.

3%
B INFLUYEN

B NO INFLUYEN
1 NO CONTESTO

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 87% encuestado aduce que si porque ellos estdn mejorando dia a dia su
conocimiento para poder brindar una excelente calidad de atencién a sus pacientes,
hay mas comunicacién con el paciente y podemos dar una mejor respuesta a los
pacientes, aprendemos dia a dia mas conocimientos, mientras mas capacitado sea un
profesional mejor servicio puede ofrecerle a los pacientes, se le atiende con un
conocimiento cientifico basado en evidencia y mejora la calidad de vida del paciente y
también les hace reflexionar sobre el trato brindado a los pacientes. Mientras que un
10% no contesto. El 3% restante no creen que las capacitaciones inciden en la calidad
de atencion que brindan a los pacientes, ya que ellos hacen su trabajo de igual manera

gue siempre lo han realizado recibiendo o no capacitaciones.

La capacitacion ayuda a que los trabajadores también se adapten a la empresa y de
esta manera ayudar a la toma de decisiones, a que tengan una buena comunicacion
con los demas, a que estos puedan solucionar problemas que se presenten en un

futuro, a crear una mejor imagen de la organizacion

K=H




Grafico N° 14: ;Como considera la calidad de atencion que brindan a la

poblacién que acude a su area?

COMO CONSIDERA LA CALIDAD DE ATENCION QUE BRINDAN A LA POBLACION QUE
ACUDE A SU AREA

20%

25%

E Mala
Regular

Buena

Excelente

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 52% del personal que ha sido encuestado; consideran que la calidad de atencién
gue brindan es buena ya que todos los pacientes que acuden a su area no han tenido
gueja alguna sobre el trato que se les ha brindado y tratan al paciente de una manera
esmerada con calidad y calidez humana. El 25% aduce que la calidad de atencion es
regular porque por mas que se quiera atender al paciente rapidamente y darle una
buena atencién, en éste centro hospitalario no se cuenta con el personal requerido para

gue la poblacién reciba una atencién eficiente y eficaz.

El 20% considera que la atencion que brindan a pacientes en su area es excelente ya
gue se esfuerzan con los recursos con que cuentan para que no haya quejas de
pacientes y se les atiende con amor y carifio. El 3% considera que es de mala calidad
por qué no se cuenta con los medios adecuados tanto en personal como en tecnologia
e infraestructura para atender a pacientes ya que es mucha la demanda existente y el

hospital no puede cubrirla.
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Derechos a Pacientes que se cumplen a la hora de brindarles atencion.

Gréafico N° 15: Trato equitativo en las prestaciones y en especial la gratuidad de
los servicios de salud publicos ala poblacion vulnerable.

TRATO EQUITATIVO EN LAS PRESTACIONES

W Si

H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 88% del personal que ha recibido capacitaciones y ha sido encuestado expone que
este derecho si se cumple ya que se trata equitativamente a las personas sin
considerar su edad, raza, creencia, sexo o identidad sexual, por lo que se debe ser
imparcial al tratamiento, prondstico que se le pueda brindar al paciente y en especial

gue se brinde un servicio equitativo y gratuito a la poblacion que solicita el servicio.

Para efectos de la Ley 423, son vulnerables todas aquellas personas que no disponen
de recursos para satisfacer las necesidades minimas para su desarrollo humano.
También son vulnerables grupos especiales de personas de acuerdo a factores
biopsicosociales, entre otros el binomio madre -nifio, personas de la tercera edad y
personas con discapacidad. Gratuidad a los servicios en el sector publico, cuando el
usuario forme parte de la poblacion vulnerable, con prioridad en las areas materno-
infantil, de acuerdo a programas de los servicios integrales de emergencias, de
hospitalizacion y en los servicios ambulatorios, medios de diagndstico, medicamentos y
biologicos, disponibles en el territorio nacional y conforme las listas basicas definidas

por el Ministerio de Salud.




Gréafico N° 16: Gratuidad a los servicios en el sector publico, cuando el usuario
forme parte de la poblacién vulnerable, con prioridad en las &areas materno-
infantil, de acuerdo a programas de los servicios integrales de emergencias, de
hospitalizacion y en los servicios ambulatorios, medios de diagndstico,
medicamentos y bioldgicos, disponibles en el territorio nacional y conforme las

listas basicas definidas por el Ministerio de Salud.

GRATUIDAD EN EL SERVICIO DE SALUD,

mSj
H No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 93% de los encuestados afirma que si hay gratuidad en los servicios de salud ya que
los pacientes al llegar al hospital no se les cobra por recibir consulta, ni porque se le
realicen examenes de laboratorio; pero el 7% aduce que no existe gratuidad en un cien
por ciento porque a los pacientes no se les cobra por brindar el servicio pero cuando no
se cuenta con la tecnologia apropiada para poder realizar algun estudio especializado
en su problema de salud y se les es necesario pagar en un centro privado para poder
resolver su problema. O no se le entrega el medicamento requerido para sanar su
enfermedad el paciente tiene que costear su medicina. Ya que si se le entrega el
tratamiento no se le da el tratamiento completo o no hay el tipo de medicina que

necesitan.




Gréfico N° 17: Ser informado de manera completa y continua, en términos
razonables de comprension y considerando el estado psiquico

A SER INFORMADO DE MANERA COMPLETA

o Si

H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 75% del personal encuestado considera que al paciente se le informa de manera
completa, continua y sencilla su condiciéon de salud sea ésta delicada o no. El 25%
considera que no lo hacen porque aunque le expliquen al paciente de forma clara, éstos
no entienden ademas es muy corto muchas veces el tiempo que dura la consulta que
informan explican lo mas relevante.

Segun la Ley General de Salud (2003) es debido informar periédicamente al usuario, su
familiar o su responsable, por medio del médico tratante sobre el estado de salud, curso
del proceso de atencion, enfermedad y prondstico relacionado con su padecimiento.
Cuando se trate de un menor de edad, la informacion sera suministrada al mismo en
presencia de la madre, padre o tutor legal. Brindar informacién sobre las normas y

reglamentos aplicables a su conducta como paciente y acompafante.

Comunicacion: Derecho a que la comunicacion en salud, se realice en el idioma

predominante de la sociedad, en lenguaje sencillo.

Informacién: Derecho a obtener informacién completa y actualizada de las actividades
de atenciéon, promocion y prevencion para asi poder decidir sobre la participacion

voluntaria.




Gréafico N° 18: Confidencialidad y sigilo de toda la informacién, su expediente y su
estancia en instituciones de salud publicas.

CONFIDENCIALIDAD Y SIGILO DE TODA LA INFORMACION

mSi

H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 83% del personal encuestado afirma que si hay confidencialidad y sigilo de toda la
informacion y expedientes de los pacientes, ya que solamente ellos manejan esta
informacion y no lo comparten con nadie, ni sale fuera del centro hospitalario. A menos

gue sean casos especiales y tenga que trasladarse a otro centro asistencial al paciente.

El 13% aducen que hay casos de enfermedades crénicas y contagiosas en las cuales

no se puede guardar la confidencialidad y sigilo.

Segun la Ley de Salud (2003) se debe garantizar la confidencialidad de la informacién,
a través del manejo del expediente clinico, al cual sélo el personal autorizado debe

tener acceso.

Este derecho significa esperar que toda atencion o menciéon de su caso se realice
discretamente, que sin su consentimiento no haya gente presente sino esta

directamente involucrada en su atencion.

ey




Gréafico N° 19: Respeto a su persona, dignidad humana e intimidad sin que pueda
ser discriminado por razones de: raza, de tipo social, de sexo, moral, econémico,
ideoldgico, politico o sindical, tipo de enfermedad o padecimiento, o cualquier
otra condicién.

RESPETO A SU PERSONA, DIGNIDAD HUMANA E INTIMIDAD..

m Si

B No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 88% encuestado manifiesta que se respeta a las personas, a su dignidad humana ya
gue no se hace acepcion de personas de ningun tipo. El 12% opina de que no se
cumple porque si hay discriminacién por parte de cierto personal a la gente campesina

y de escasos recursos.

Grafico N° 20: No ser objeto de experimentaciéon para la aplicacion de
medicamentos o procedimientos diagnosticos, terapéuticos y prondésticos, sin ser
debidamente informado sobre la condicion experimental de estos.

A NO SER OBJETO DE EXPERIMENTACION

m Si

H No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado




El 83% opina que si se cumple este derecho de los pacientes, ya que no se utilizan a
los pacientes para aplicar cualquier medicamento que no esté debidamente autorizado
por el MINSA, el 17% encuestado afirma de que no se cumple este derecho, porque
hay médicos que estan realizando sus practicas en dicho hospital y no poseen el
conocimiento suficiente sobre los medicamentos y practicas que se les realizan a

pacientes.

Grafico N° 21: El usuario tiene derecho, frente a la obligacion correspondiente del
médico que se le debe asignar, de que se le comunique todo aquello que sea
necesario para que su consentimiento esté plenamente informado en forma

previa a cualquier procedimiento o tratamiento.

EL USUARIO TIENE DERECHO, FRENTE A LA OBLIGACION CORRESPONDIENTE DEL
MEDICO

m Si
B No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 88% del personal encuestado alega que si se cumple este derecho en pacientes ya
gue es obligacion de cada médico informar a los pacientes cual es el tratamiento y
practicas médicas que se le realizaran y como éstas le van a beneficiar al

mejoramiento de su salud.

El 12% restante cree que no se cumple este derecho, porque hay médicos que
mantienen demasiados ocupados por la gran cantidad de pacientes que no se les

explica en el momento el tratamiento o practicas médicas a realizarles a pacientes.




Ademas aducen que hay gente que aunque se le explique de la manera mas sencilla su

nivel educativo no les permite entender.

En la Ley General de Salud (1996) afirma que se debe garantizar los mecanismos de
comunicacion efectiva sobre las alternativas de tratamiento, respetando los principios

de bioética antes de obtener el consentimiento informado.

Gréafico N° 22: A que se le asigne un médico, cuyo nombre se le dard a conocer

A QUE SE LE ASIGNE UN MEDICO, CUYO NOMBRE SE LE DARA A CONOCER

W Si

H No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 90% opina que si se cumple este derecho ya que a cada paciente se le asigna un
médico cuyo nombre se le dice, para cualquier consulta que tenga sobre su salud, el

paciente sabra a quien dirigirse.

El 10% encuestado afirma que éste derecho no se cumple ya que hay pacientes que se
les atiende con tanta rapidez que ni el nombre del médico que le atendié se le dio a

conocer.

Segun la Ley General de Salud (2003) se debe Informar al usuario, el nombre de las
personas involucradas en su atencién. Dicho personal debe portar la identificacion que

el establecimiento proveedor de servicios de salud establezca para sus trabajadores.

ey




Grafico N° 23: A que se le extienda certificado de su estado de salud.

A QUE SE LE EXTIENDA CERTIFICADO DE SU ESTADO DE SALUD

W Si

B No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 80% de los encuestados considera que si se cumple este derecho ya que a cada

paciente se le extiende la epicrisis donde se refleja su estado de salud.

El 20% del personal encuestado, no se le da una epicrisis por ejemplo a las personas
gue reciben consulta externa solo se les extiende la receta y método de como van a
tomarse el medicamento, de igual manera pasa con los pacientes que solo llegan a

consulta a emergencia.

Gréafico N° 24: A que quede constancia en el expediente clinico de todo su
proceso de atencién, en todas y cada una de las instancias del sector salud.

A QUE QUEDE CONSTANCIA EN EL EXPEDIENTE CLINICO

m Si

B No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado




El 88% de los encuestados afirma que si se cumple este derecho, ya que todo médico
debe guardar en el expediente de cada paciente una constancia de su estado de salud,
ya que si esta persona regresa se le revisara su expediente y verificara su estado de
salud pasado y el actual.

El 12% del personal encuestado expresa que este derecho no se cumple porque hay
pacientes que no se les llena expediente y no queda constancia de su estado de salud.

Grafico N° 25: A efectuar reclamos y hacer sugerencias en los plazos previstos en
la presente Ley 423 de salud y su Reglamento.

A EFECTUAR RECLAMOS Y HACER SUGERENCIAS

mSi

H No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 80% del personal encuestado dice que si se cumple este derecho ya que en cada
area del hospital hay un buzén de quejas y sugerencias para que los usuarios y
familiares puedan realizar sus quejas ante cualquier maltrato que han recibido o
deficiencia en el servicio brindado y de esta manera mejorar la calidad de atencion a
pacientes. El 20% afirma que no se cumple porque piensan que la atencién que

recibieron fue buena y no tenian ni una queja y sugerencia.

La Ley de Salud 423 (2003) afirma que es necesario dar respuesta oportuna a las

guejas y sugerencias, dejando un registro de las mismas.




Gréafico N° 26: Exigir que los servicios que se le prestan para la atencion de su
salud, cumplan con los estdndares de calidad aceptados en los procedimientos y
practicas institucionales y profesionales.

QUE SE CUMPLAN CON LOS ESTANDARES DE CALIDAD

m Si
H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado

El 75% de los encuestados afirma que si se cumple este derecho, ya que se trata de
manera eficiente utilizar todos los recursos disponibles con que se cuenta para que se
cumplan con los estandares de calidad necesarios para atender a los pacientes,
mientras que el 25% restante no cree que este derecho se cumpla ya que no hay la
tecnologia, medios y personal necesario para hacer frente a la gran demanda de éste
servicio y no hay el debido presupuesto para mejorar la calidad de atencidn a pacientes.

Gréafico N° 27: A recibir en cualquier establecimiento de salud publico o privado,
atencion médica - quirdrgica de emergencias cuando la necesite mientras

subsista el estado de grave riesgo para su vida o su salud.

A RECIBIR EN CUALQUIER ESTABLECIMIENTO DE SALUD PUBLICO O PRIVADO,
ATENCION MEDICA

W Si

H No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado




El 75% de los encuestados afirma que este derecho si se cumple por parte del personal
médico del este centro hospitalario ya que a cada persona que se presente a esta
unidad de salud siempre y cuando este en riesgo su vida se le atiende. Mientras que el
25% del personal dice que este derecho no se cumple ya que si un paciente llega en
estado delicado o grave a una clinica privada a esta persona se le priva de este
derecho y no se le atiende.

La Ley de Salud 423 (2003) afirma que para la aplicacion de los derechos de los
usuarios, establecidos en la Ley, los establecimientos proveedores de servicios de
salud, deberan:

=>» Exhibir en lugar visible los derechos de los usuarios en general.
=>» Contar con un sistema de sefializacion que facilite la localizacion y ubicaciéon de

los servicios.

Porque se pudo observar en las encuestas que la mayoria de pacientes de este centro

asistencial no conocian sus derechos como usuario del sector salud.

PARAMETROS DE CALIDAD:

Grafico 28: Puntualidad

PUNTUALIDAD
Capacitados No Capacitados 50
37 41
30
17 15
3 7 o o
Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

El 50% del personal capacitado afirma que siempre cumplen con la puntualidad al
atender a los pacientes, el 30% aduce que casi siempre cumple con la puntualidad, el

17% dice que a veces cumplen con este parametro y el 3% no se cumple con la
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puntualidad al atender a pacientes, ya que hay pacientes que vienen de la zona rural y
llegan antes de las citas previstas por lo que tienen que esperar para ser atendidos.

Segun DefinicionesABC (2010) “Se entiende por puntualidad la capacidad que tiene
una persona para llegar en horario a sus tareas, a los lugares a los que debe concurrir,
etc. La nocion de puntualidad es considerada una de las méas importantes y
caracteristicas de las sociedades modernas en las cuales el manejo del tiempo es de

gran relevancia”.

La puntualidad puede ser entendida como una actitud al mismo tiempo que como un
valor: por un lado es la consecuencia de actuar con puntualidad y de saber entonces
como manejar los tiempos mientras que por otro también es un valor muy apreciado
sobre todo en el ambito laboral. Una persona puntual siempre da la idea de
responsabilidad, respeto y organizacion al contrario de la imagen que da una persona

impuntual.

El 41% del personal no capacitado aduce de que siempre es puntual ya que asi como
sus pacientes son puntuales el también tiene que acudir puntual al hospital para que
estos reciban su consulta, el 37% opina que casi siempre ya que a veces tienen contra
tiempos que no le permiten llegar puntual a su area, el 15% dice que a veces ya que
tienen otras funciones que desempefar primero y un 7% restante opina de que nunca

ya que por mas que quiera ser puntual se le hace imposible cumplir con este parametro.

Grafico N° 29: Prontitud en la atencidn

PRONTITUD EN LA ATENCION
Capacitados No Capacitados 22 45 20
37
18 18
0 0
Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado
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El 45% encuestado del personal capacitado afirma que siempre cumplen con la
prontitud en la atencion, ya que hacen lo que esté a su alcance para que los pacientes
sean atendidos con prontitud, el 37% casi siempre atienden con prontitud a los
pacientes, el 18% del personal encuestado afirma que casi nunca se cumple este
parametro por la gran demanda del servicio y no hay suficiente personal para dar
abasto a dicha demanda.

El 40% del personal que no capacitado opina de que siempre hay prontitud en la
atencion ya que son muchos los demandantes de este servicio y todos necesitan ser
atendidos, el 42% dice que casi siempre, el 18% a veces.

Gréafico N° 30: Presentacion del Personal

PRESENTACION DEL PERSONAL
Capacitados I No Capacitados 43
37 37
27
20
11 11
3 4 ’
Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun Dr. Ruiz (2010) afirma que es cuando uno como doctor se identifica ante el
paciente: es decir quién soy, que nivel tengo, ya que a ellos les gusta estar bien

informado de la persona que le atiende y la manera de como andan fisicamente.

El 43% del personal encuestado que ha recibido capacitaciones, afirma que siempre
cumplen con éste parametro ya que siempre cuidan su presentacion fisica y la manera
como desempefian su trabajo, el 27% afirma casi siempre cumplir con su presentacion
personal, el 20% del personal encuestado afirma que a veces cumple porque tratan de
cumplir este parametro pero no lo hacen en un 100% por dificultades econémicas, y el
tiempo ya que hay muchos de los trabajadores que también trabajan en otras clinicas y

les toca hacer muchos turnos. Y el 3% aducen nunca cumplir con éste parametro.
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El personal que no ha sido capacitado afirma en un 37% que siempre cumple con la
presentacion ante sus pacientes y la forma de fisica ante sus pacientes, el 37% opina
que casi siempre lo hacen, 11% a veces ya que es muy dificil cumplir con este
parametro porque no tienen el tiempo suficiente, el 11% casi nunca y 4% nunca lo
hacen ya que es imposible por la cantidad de pacientes que atienden, ademas tienen
qgue cumplir en otras clinicas en las que laboran y no les da tiempo para pensar en la

presentacion que tienen ante sus pacientes.

Grafico N° 31: Cortesia, amabilidad y respeto

CORTESIA, AMABILIDAD Y RESPETO
Capacitados No Capacitados 47
35 33 38
18
2 11 11
0 0
Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

El 47% del personal capacitado aduce que siempre trata con cortesia, amabilidad y
respeto a pacientes, el 35% afirma que casi siempre si cumple con este parametro, el
18% dice que a veces cumple con este parametro porque es tanta la cantidad de
pacientes a atender que no da tiempo para ser amables con los pacientes. Por lo que
para los pacientes aducen como maltrato, el no contestar, responder de mal modo,
haber gritado al responder, descortesia o cualquier actitud que éste alejada del buen

trato al pacientes o familiar.

En cambio el personal encuestado que no ha recibido capacitaciones un 38% trata
amablemente a sus pacientes, el 33% casi siempre lo hace, el 11% a veces cumple
dicho parametro de igual porcentaje casi hunca lo hace y un 7% nunca lo hace. Ya que
trata de atender a los pacientes ya que es mucha la demanda de este servicio que no
hay el suficiente tiempo para atender amablemente y con cortesia a cada paciente que

solicita el servicio.
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Grafico N° 32: Diligencia para utilizar medios diagnosticos.

DILIGENCIA PARA UTILIZAR MEDIOS DIAGNOSTICOS
Capacitados No Capacitados 40 40
25 25 26
20
10 10
4
0
Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

El Dr. Ruiz (2010) asegura que los medios diagnosticos deben utilizarse cuando sean
necesarios, porque lo mas importante que se debe hacer con el paciente es el examen
fisico y de esta manera decidir si el paciente amerita utilizar otro tipo de medio
diagnostico como examenes de ultrasonidos, radiografias y examenes de laboratorio.
La actividad de diagnosticar como la de sanar ha de prestarse con la aportacion
profesional mas plena y entrega decidida, pues la importancia de la salud humana asi lo
requiere, siendo su proteccion mandato constitucional, por lo que no caben de esta

forma ningun regateo de medios ni de esfuerzos.

El 40% del personal capacitado afirma que siempre utilizan los medios diagndésticos
cuando los pacientes lo necesitan, mientras que de igual manera el 40% de los
encuestados no capacitados que siempre lo utilizan. EI 25% de los capacitados casi
siempre lo hacen mientras que el 26% de los no capacitados aducen casi siempre
utilizar los medios diagnosticos. El 25% de los capacitados a veces los utilizan y el 20%
del personal no capacitado a veces los utilizan. En el caso de los trabajadores tanto

capacitados como no capacitados un 10% casi nunca utilizan los medios diagndsticos.

El 4% del personal no capacitado afirma que nunca utilizan los medios diagnosticos ya

gue ellos creen que los pacientes no lo ameritaban.
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Grafico N° 33: Agilidad para identificar el problema
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun Dr. Ruiz (2010); afirma que hay problemas que requieren mayor tiempo de
estudio para poder identificar el problema de salud del paciente y muchas veces el
diagnaostico no se define y se necesita enviar a otro centro hospitalario. No sélo existe la
obligacion por parte del médico de utilizar los medios adecuados a la ciencia, sino de
proporcionar informacion al paciente sobre el diagnostico, prondstico y opciones de
tratamiento, como va a efectuarse, cual sera su duracion y los riesgos inherentes al
mismo. De hecho, el consentimiento informado, calificado como un derecho humano
fundamental y basico constituye un elemento clave en el ejercicio de la actuacion

profesional del médico.

El 43% de las personal que ha sido capacitado siempre han tenido agilidad para
identificar el problema de salud de los pacientes asistidos; mientras que el 41% del
personal que no ha recibido capacitaciones siempre tiene la agilidad para identificar el
problema. El 42% de los encuestados que han recibido capacitaciones casi siempre
tienen la agilidad para identificar el problema en los pacientes; mientras que el 26% del

personal que no ha recibido capacitaciones tienen casi siempre tiene esta agilidad.
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El 12% de los encuestados que han recibido capacitaciones a veces cumplen este
parametro, mientras que el 22% de los encuestados que no han recibido capacitaciones
a veces lo cumplen. El 3% de los capacitados encuestados nunca cumplen éste
parametro, mientras que el 11% de los encuestados no capacitados nunca cumplen

este parametro.

Grafico N° 34: Efectividad en los procedimientos

EFECTIVIDAD EN LOS PROCEDIMIENTOS
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun el Dr. Ruiz (2010) manifiesta que la efectividad en los procedimientos se refiere
a como se resuelven los problemas segun el procedimiento que se aplico y si éste esta

indicado en el protocolo de atencion.

El 50% del personal capacitado encuestado afirma que siempre cumplen con éste
pardmetro ya que son eficientes en todos los procedimientos para llevar a cabo la
atencion que se les brinda a los usuarios, mientras que el 38% del personal no
capacitado cumple con éste parametro. El 38% del personal capacitado casi siempre
cumple con la efectividad en los procedimientos para atender a los usuarios, mientras
gue el 33% casi siempre cumple con dicho parametro. El 25% del personal encuestado
gue no ha recibido capacitaciones a veces cumplen este parametro. El 12% del
personal capacitado encuestado casi nunca lo cumplen. Mientras que un 4% del

personal encuestado no capacitado nunca cumplen con éste parametro.
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Gréafico N° 35: Trato humano

TRATO HUMANO
. . 50
Capacitados ™ No Capacitados 45
33
27
23
19
0 3 0 0
Nunca Casi Nunca A veces Casi Siempre Siempre

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Para el Dr. Ruiz (2010) toda persona que se compadece de las desgracias de sus
semejantes es una persona humana. El médico tiene la profesion ideal para convertirse
en un ser humano compasivo puesto que es testigo permanente de la condicidon
humana. Pero eso no es suficiente, ni siquiera siendo amable o teniendo un buen trato.
El medico debe tener el don de la sensibilidad y la abnegacién. Muchos pacientes no
cumplen adecuadamente su tratamiento o directamente no aceptan la prescripcion o el

consejo médico cuando no estan satisfechos con el trato recibido.

El 50% del personal encuestado que ha sido capacitado consideran que siempre dan
trato humano a los pacientes que acuden a su area, el 27% afirma que casi siempre
dan trato humano, el 23% a veces lo hacen. Como se pudo observar las quejas
principales de los pacientes con respecto a los médicos son porque no les dedican
suficiente tiempo, porque se muestran poco amigables, porgue no contestan todas sus

preguntas y porque principalmente no los tratan con confianza y amabilidad.

Mientras que el personal encuestado que no ha recibido capacitaciones el 45% siempre
dan trato humano, el 33% casi siempre lo hacen, un 19% a veces dan tratan con

humanismo a pacientes y el 3% nunca lo hacen.
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El medico que no tiene calidad humana, tiende a tratar al paciente con soberbia,
menosprecia la esencia espiritual del ser humano, tiene insensibilidad al dolor y una

relacién médico-paciente despersonalizada.

Grafico N° 36: Comunicacion con el usuario y su familia.

COMUNICACION CON EL USUARIO Y SU FAMILIA
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

El Dr. Ruiz (2010) expresa que el personal que atiende a usuarios juega un papel
fundamental ya que posee el conocimiento, desarrolla su labor asistencial a través de
los cuidados y con la comunicacion se debe lograr una relacion de terapeuta para
mejorar la atencion de los familiares desde una perspectiva humana. Cuando el
paciente tiene una enfermedad de gravedad existe la Hoja de Consentimiento
informado la que trae todos los acapites de las posibles complicaciones del paciente el
cual debe leérsele tanto a paciente como a su familia o acompafante. El
consentimiento informado del paciente es requerido libre y voluntario, una vez recibida
la informacién previa adecuada, para realizar cualquier intervencion en el ambito de la
sanidad; es decir en toda actuacion realizada con fines preventivos, diagnésticos
terapéuticos, rehabilitadores o de investigacion. En este sentido, el médico debera
previamente facilitar la informacion basica acerca de las consecuencias relevantes o de
importancia originada por la intervencion, los riesgos relacionados con las
circunstancias personales o profesionales del paciente, los riesgos probables en
condiciones normales, conforme a la experiencia y al estado de la ciencia o

directamente relacionados con el tipo de intervencién y las contraindicaciones.
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El personal encuestado que ha recibido capacitaciones en un 50% aduce que siempre
cumplen con el parametro de comunicacion con el usuario y su familia, el 28% asegura

gue casi siempre cumple dicho pardmetro, el 22% a veces lo cumple.

Mientras tanto el personal encuestado que no ha recibido capacitaciones el 41%
cumple con éste parametro, el 33% casi siempre lo hace, el 22% a veces cumple dicho

parametro y un 4% nunca cumple con la comunicacion con el paciente y su familia.

Grafico N° 37: Interpretacion adecuada del estado de animo de los usuarios.

INTERPRETACION ADECUADA DEL ESTADO DE ANIMO DE LOS USUARIOS
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun el Dr. Ruiz expone que el paciente que estd hospitalizado tiene diferentes
estados de animo, muchas afectaciones de la conducta son causadas ya que una
enfermedad fisica los agobia, su estado de animo tiende al cambio y se expresan de
diferentes maneras, pero si éstos paciente son tratados con amabilidad, carifio y

esmero, éstos se sentiran satisfechos y reaccionaran favorablemente.

En éste parametro resulta relevante el que el 50% siempre cumple con interpretar
adecuadamente el estado de animo de los usuarios, el 25% del personal encuestado
casi siempre lo hace, el 17% a veces cumple con dicho parametro y el 8% de los

encuestados casi nunca lo cumplen.
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En cambio los encuestados que no han recibido capacitaciones un 44% siempre
cumple con interpretar adecuadamente el estado de animo de los usuarios, un 26%
casi siempre lo hace, el 19% a veces cumple éste pardmetro, un 7% casi nunca puede
cumplir ya que no requieren del tiempo necesario para poder analizar el estado de
animo de sus pacientes y un 4% nunca cumple éste pardmetro, porque lo que ellos
realizan es el examen fisico sin poder el tiempo necesario para identificar el estado de

animo de sus pacientes.

Grafico N° 38: Aceptaciéon de Sugerencias
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun Dr. Ruiz (2010) manifiesta que existe en cada sala un buzén de quejas y
sugerencias para que los pacientes puedan realizar sus quejas 0 sus sugerencias, por
lo que estos buzones siempre se revisan para dar una respuesta positiva a los usuarios

y sus familiares.

El 43% de los encuestados que han recibido capacitaciones siempre aceptan las
sugerencias que se les hacen para poder desempefar con mas eficiencia y eficacia su
trabajo, el 30% casi siempre acepta las sugerencias que se les realizan, un 20% a

veces cumple con éste parametro y un 7% casi nunca lo hace.
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A diferencia del personal encuestado que no ha recibido capacitaciones un 22%
siempre acepta sugerencias, ellos aducen que ellos realizan su trabajo como siempre lo
han desempefiado, 37% casi siempre aceptan sugerencias, el 22% a veces lo hace y
un 19% nunca le gusta aceptar sugerencias, ya que ellos realizan su trabajo con la
misma rutina que siempre lo han hecho y no les gusta aceptar sugerencias ya que ellos

creen que no les ayuda a desempefiarse laboralmente con més calidad.

Grafico N° 39: Etica
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

El Dr. Ruiz (2010) expone que la ética médica lleva a que el médico trate de
proporcionar el maximo beneficio que pueda con sus pacientes por lo que se ha
trabajado en esos aspectos. La forma de manejar las cosas con profesionalismo, con

buena conducta con mayor compromiso con el usuario con empatia fundamentalmente.

Como se observa en el grafico N° 39; el personal encuestado que ha recibido
capacitaciones un 50% cumple con la ética al atender a pacientes, el 25% casi siempre

lo hace, el 25% a veces cumple éste parametro.

El personal encuestado que no ha recibido capacitaciones un 37% siempre cumple con
la ética al brindar sus servicios a los usuarios, el 26% casi siempre trata con ética a sus
pacientes, el 26% a veces lo hace debido a la presién del tiempo al atender tantos
pacientes y un 11% nunca cumple con éste parametro; ya que para dichos trabajadores
es muy dificil hacerlo porque hay tanta gente que atender que es muy dificil poder tratar

con ética a los usuarios de la salud.
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Grafico N° 40: Equidad
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun la Ley General de Salud (2003) Equidad: Oportunidad que tiene la poblacion de
accedera los servicios esenciales de salud, privilegiando a los sectores vulnerables,
para resolver sus problemas de salud. El equipo de salud garantiza el acceso de salud

a todos los usuarios con igualdad de derechos.

Como se puede observar en el Grafico n° 40. Al personal encuestado capacitado un
50% siempre cumple con la equidad al atender a los usuarios de salud, el 20% casi
siempre lo hacen, un 18% a veces cumple con este parametro y un 12% casi nunca
cumple éste parametro, ya que siempre se da preferencia por determinadas personas

ya sea por amiguismo, por politica, porque son familiares entre otros.

En cambio el personal no capacitado un 45% trata con equidad a sus pacientes
aduciendo que es muy dificil cumplir con éste pardmetro ya que siempre hay
preferencias por paciencias, el 22% casi siempre lo hacen de igual manera un 22% a
veces cumple con éste parametro y el 11% nunca cumple este parametro
argumentando que de una u otra forma siempre hay preferencias al atender a los

usuarios.
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Grafico N° 41: Presentacion adecuada de los utensilios y elementos.
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Segun la Ley de Salud (2003) Equipo médico: son los aparatos y accesorios para uso
especifico, destinados a la atencion médica, quirdrgica o procedimientos de exploracion
diagndstica, tratamiento y rehabilitacion de pacientes, asi como aquellos para efectuar

actividades de investigacion biomédicas.

Instrumental: Los utensilios 0 accesorios para uso especifico, destinados a la atencién
médico-quirargica o0 procedimientos de exploracion diagnéstica, tratamiento vy
rehabilitacion de pacientes, asi como aquellos para efectuar actividades de

investigacion biomédica.

El dato mas relevante en lo que respecta al personal encuestado que ha recibido
capacitaciones un 48% cumple con la presentacion adecuada de los utensilios y
elementos al momento de atender a los usuarios de la salud, el 27% casi siempre lo

hacen, un 25% a veces lo hacen.

A Diferencia del personal que ha sido encuestado y que no han recibido capacitaciones
un 44% siempre cumple con éste parametro ya que a ellos les gusta hacer su trabajo
con mucha eficiencia, un 41% casi siempre lo hacen, un 11% casi nunca cumple vy el

4% nunca cumplen éste parametro.
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Grafico N° 42: Educacion Continua al personal de servicio y usuarios.

EDUCACION CONTINUA AL PERSONAL DE SERVICIO Y USUARIOS
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal capacitado y no capacitado

Para el Dr. Ruiz (2010) la Educacion Continua constituye uno de los pilares basicos,
de un programa de prevencion, debe estar dirigida no solamente a los ejecutores del
plan, profesionales y auxiliares de salud, sino al personal en general, incluso el de
sector administrativo. Esta educacion continua debe contener no soélo la informacion
general sobre los factores de riesgo sino lo pertinente a normas que deben cumplirse
frente a la sospecha de infeccion o ante la evidencia de ella para evitar por todos los
medios sus progresos 0 sSu propagacion. En educacion continua se contempla las
capacitaciones necesarias identificadas mediante los problemas en los procesos de
atencion al paciente, por ejemplo el manejo del embarazo pretermino, dolor abdominal
con la expectativa que el personal de salud cambie su conducta hacia la mejoria donde
se compartan los conocimientos actualizados, basados en la evidencia y se introduzcan
nuevas practicas, destinadas hacia la mejoria continua de la calidad, sustentadas por
normas y protocolos, no descuidando por su puesto la parte humana por ejemplo

trabajo en equipo, manejo de las emociones, manejo del estrés, entre otras.

El 35% del personal capacitado que ha sido encuestado asiste a educacion continua
gue se brinda en el hospital para poder brindar una atencién de calidad a pacientes, de
igual manera también brindan charlas a pacientes que tienen que ver con lactancia

materna o alguna epidemia que se pudiese estar presentado.
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El 30% casi siempre lo hace, un 33% a veces cumple con éste pardmetro y el 2% casi
nunca lo hace. El personal asegura que es de mucha importancia asistir a las clases de
educacion continua ya que es una manera de poder mejorar dia a dia la atencién que

brindan a los pacientes.

A diferencia del personal encuestado que no ha recibido capacitaciones el dato mas
relevante es que el 30% siempre asiste a educacion continua, ya que para ellos no es
importante asistir porque trabajan de la misma manera que han trabajado y ademas de
esto tienen otros trabajos en otras clinicas y andan cansados para asistir a educacién
continua. El 30% casi siempre cumplen con éste parametro, el 15% a veces lo hacen, el
10% casi nunca lo hace y un 15% nunca lo hace, argumentando que no es importante

para el mejoramiento de la calidad en el area que brindan sus servicios.

Grafico N° 43: Ainos de Laborar en el Hospital “Regional César Amador Molina”
de la Ciudad de Matagalpa.
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal no capacitado

El 49% del personal encuestado tiene de 1 a 5 afios de laborar en la institucion. El 18%
tienen un lapso de tiempo de brindar sus servicios de 18 a 23 afios, el 15% de 12 a 17

afos. El 11% tiene de laborar de 6 a 11 afios y un 7% tiene mas de 24 afos.
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Grafico N° 44: ¢Ha recibido capacitaciones laborales por parte del Hospital en
este afio?

HA RECIBIDO CAPACITACIONES LABORALES POR PARTE DEL HOSPITAL
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a personal no capacitado

El 60% del personal no capacitado que labora en el hospital opina de que no ha
recibido capacitaciones por parte del hospital porque a educacion continua no lo
consideran como capacitaciones, ademas no les gusta asistir a éstas o0 porque no
existe presupuesto por parte del hospital para brindar las capacitaciones, para ellos las
capacitaciones son aquellas que se reciben fuera del Hospital por alguna Organizacion
o por el Silais, a la que muy pocos trabajadores asisten. Y el 40% opina que si (esto se

refiere a Educacion Continua pero lo han recibido de una manera esporadica).

Grafico N° 45: ¢Con qué frecuencia asiste a las capacitaciones en el hospital
C.AM.M?
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal no capacitado

Siempre
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El 30%de los encuestados consideran que a veces asisten alas capacitaciones porque
no tienen el tiempo suficiente ya que mantienen muy ocupados atendiendo a los
pacientes ingresados en este hospital, el otro 30% del personal opina que nunca, ya
gue no tienen conocimiento si en el hospital se brindan capacitaciones; el 25% opina
gue casi nhunca ya que no solo laboran en este hospital si no también en otro centro y
no les queda tiempo para asistir a las capacitaciones, el 10% opina que casi siempre ya
gue hacen lo posible por distribuir su tiempo para atender a los pacientes ingresados en
este hospital y luego lograr asistir a las capacitaciones, el 5% restante opina que
siempre asiste alas capacitaciones ya que éstas ayudan a que desempefien mejor su

cargo y atender mejor a los pacientes.

Gréafico N° 46: ¢Cémo considera la calidad de atencion que brindan a la

poblacién que acude a su area?

COMO CONSIDERA LA ATENCION QUE BRINDAN A LA POBLACION QUE ACUDE
A SU AREA

H Mala

M Regular

M Buena

Excelente

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a personal no capacitado

El 44% considera que la calidad de atencién que brindan es buena ya que siempre
atienden a sus pacientes con mucha eficiencia y eficacia ya que el paciente es el
namero uno en este hospital, el 30% considera que regular porque por mas de que

guiera atender a los paciente lo mas pronto posible no puede ya que son muchos los
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gue asisten a este centro, el 22% opina que excelente ya que se les atendido rapido,
con mucha amabilidad y se les ha dado el medicamento para su problema y no tienen
quejas, el 4% opina que mala ya que no se le ha brindado la mejor atencién ya que el
hospital no presta las mejores condiciones para atender lo mas pronto posible alos
pacientes y se esté tratando de mejorar la calidad en este centro.

Gréafico N° 47: Edad Promedio de los Pacientes

EDAD PROMEDIO DE PACIENTES

MO0 al5 afos
16 a 30 afnos

m 30 a 50 anos

50 a mas

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Inicialmente se considerd oportuno preguntar sobre la edad de los pacientes de
consulta externa y de los pacientes ingresados en el hospital “Cesar Amador Molina”,

en el gréfico 47 se refleja con mayor porcentaje pacientes de 16 a 30 afos.

Segun Reglamento Interno de Hospitales (1996): Los pacientes reciben atencion de
acuerdo con la capacidad y complejidad de los servicios que éste ofrece a la poblacion.
Se considera que lo mas ideal para brindar una mejor atencién a los pacientes seria
darles prioridad a las personas de la tercera edad que ocupa el 19% en los resultados
obtenidos en las graficas. El 22% son pacientes que oscilan en las edades de 30 a 50

afios y un 14% son pacientes de recién nacidos a 15 afos.
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Gréafico N° 48: Sexo
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Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Es relevante saber el sexo de los pacientes que visitan este Centro asistencial, como
se puede notar la mayoria con el 64% de los usuarios pertenecen al sexo femenino;
esto indica que son las mujeres las que mas acuden a solicitar este servicio y el 36%

restante al sexo masculino.

Grafico N° 49: Lugar de procedencia de los pacientes:

LUGAR DE PROCEDENCIA DE PACIENTES
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes




La ubicacién geogréfica es uno de los indicadores que tiene suma importancia en esta
investigacion ya que determina en gran medida la disponibilidad y accesibilidad de los
usuarios al centro asistencial. Al encuestar sobre este aspecto se pudo identificar que
la minoria de pacientes pertenecen a la ciudad de Matagalpa con un 40% es decir al
casco urbano de la ciudad, un 13% al municipio de La Dalia y sus comunidades, el 10%
a otros lugares del departamento de Matagalpa, un 8% a San Ramén, un 5% a Sebaco,
5% Ciudad Dario, 5% San lIsidro, 2% San Dionisio, 4% a Rancho Grande, 3% de

Matiguas, 5% de Rio Blanco y comunidades.

Esto quiere decir que la mayoria de pacientes (60%) pertenecen al area rural del

departamento de Matagalpa.

Gréafica N° 50: Nivel Académico de los encuestados

NIVEL ACADEMICO
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Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

En el nivel académico de los usuarios encuestados: el 33% tienen la primaria aprobada,
el 27% son analfabetos, el 27% han cursado hasta secundaria, un 8% de alfabetizados

y un 5% tienen otros niveles de estudio.
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Grafico N° 51: A qué tipo de Consulta viene:

A QUE TIPO DE CONSULTA VIENE

31% 36%

Emergencia
Consulta Externa

Ingreso

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Segun Reglamento Interno de Hospitales (1996) Hospital: Establecimiento de salud que
brinda atencion médico-quirdrgica continua a pacientes ambulatorios y principalmente
encamados. Posee recursos humanos calificados, estructura fisica y tecnologia
adecuada debidamente organizadas para el cumplimiento de su mision, puede tener 4
areas basicas (Medicina, cirugia, pediatria y gineco-obstetricia) y/o una o mas
areas especializadas. Cuenta con unidad quirdrgica y con no menos de 10 camas,
realiza actividades de promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion en la
poblacion de su area de influencia. Puede ejecutar actividades de docencia e

investigacion.

Servicio: es un conjunto funcional definido por la actividad asistencial que realiza,

dentro de los conocimientos y técnicas de una especialidad concreta.

Cuando se les pregunto a los usuarios del Hospital César Amador Molina de la ciudad
de Matagalpa el tipo de consulta que necesitaban nos respondieron: el 36% solicito
consultas de emergencias, un 33% consulta externa y un 31% fueron pacientes

ingresados.
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Gréafico N° 52: ¢ Cuanto tiempo espero para recibir el servicio que buscaba?

TIEMPO DE ESPERA PARA RECIBIR EL SERVICIO

36%
Menor 15 minutos

= De 15 a 30 minutos
M De 31 a 60 minutos

B Mayor de 60 minutos

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

El tiempo de espera para recibir el tipo de consulta que necesitaban un 36% espero un
lapso menor de 15 minutos, un 31% esperd de 15 a 30 minutos, 20% espero de 31

minutos a 60 minutos y un 13% esper6 mas de una hora para ser atendido.

Grafico N° 53: ¢ Cémo le pareci6 esa espera?

COMO LE PARECIO ESA ESPERA

28%
B Poco
Bastante
m Aceptable
5% M Mucho

Demasiado

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Para que sea un servicio de calidad tiene que haber una atencion adecuada en cuanto
tiempo se refiere. Como indica la gréfica: los pacientes encuestados afirman que el
43% es aceptable ya que a pesar que tuvieron que esperar mas de lo que hubieran

guerido tenian que hacerlo para poder recibir el servicio, el 28% dijeron que fue
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demasiado este tiempo, el 13% creen que fue poco el tiempo que esperaron, el 11%

aducen que fue bastante lo que esperaron y el 5% creen que fue mucho.

Gréafico N° 54: ¢ Cuéanto tiempo durd su consulta?

CUANTO TIEMPO DURO SU CONSULTA

- B Menor de 5 minutos
' De 5 a 10 Minutos
55%

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

= Mayor de 10 Minutos

Al preguntarles a los pacientes que cuanto tiempo durd su consulta nos respondieron:
el 55% adujeron que fue de 5 a 10 minutos lo que durd su consulta, el 27% dice que

menor de 5 minutos y el 18% fue mayor de 10 minutos.

Grafico N° 55: ;Como le pareci6 laduraciéon de la consulta?

COMO LE PARECIO EL TIEMPO QUE DURO SU CONSULTA

6%

M Poco
Bastante
B Aceptable

B Mucho

Demasiado

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes




Al preguntarles a los pacientes que como le habia parecido el tiempo de duracion de su
consulta un 61% les parece un tiempo aceptable, un 23% les parecié poco tiempo el
gue esperaron, un 6% les parecid6 demasiado, un 5% les pareci6 bastante y un 5%

adujeron que fue mucho ese tiempo.

Grafico N° 56: ¢ El Dr. O Dra. Que le atendi6 le realizé6 un examen fisico?

LOS DOCTORES QUE LE ATENDIERON LE REALIZARON EXAMEN FiSICO

m Si

H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Al preguntarles a los pacientes que si los doctores que le atendieron le habian realizado
un examen fisico al momento de la consulta un 86% dicen que si lo hicieron y un 14%
afirma que no le realizaron ningun tipo de examen fisico, el Dr. Lo que hizo fue

preguntarles por el problema de salud que presentaban y nada mas.

Gréafico N° 57: ¢El Dr. o Dra. Que le atendio le explico lo que tenia?

LOS DOCTORES QUE LE ATENDIERON LE EXPLICARON CLARAMENTE LO QUE TENIA

W Si

H No

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes




A los pacientes encuestados se les pregunté que si el Dr. o Dra. Que les habia atendido
le habia explicado claramente lo que tenian: por lo que un 70% dijo que si lo habian
hecho que detalladamente se les habia dicho cual era el problema de salud que tenian,
mientras que un 30% afirmo que no se les habia explicado que solamente se les habia
dado la receta de lo que necesitaban tomar pero no se les dijo cual era su problema de
salud.

Grafico N° 58: ¢ Respetaron su privacidad durante la atencion brindada?

RESPETARON SU PRIVACIDAD DURANTE LA ATENCION BRINDADA

mSi

H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Se les pregunto a los pacientes que si se les habia respetado su privacidad durante la
atencion brindada un 91% respondid que si se les habia respetado. Un 9% adujo que

no se le habia respetado.

Gréafico N° 59: ¢ Fue tratado con amabilidad por Doctores y Enfermeras?

FUE TRATADO CON AMABILIDAD POR DOCTORES Y ENFERMERAS

W Si

H No

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes




A los pacientes encuestados les preguntamos que si fueron tratados con amabilidad por
parte de Doctores y Enfermeras a los que un 78% afirma que si fue tratado con
amabilidad. Un 22% asegura que no fue tratado con amabilidad y donde mas se

guejaron fue del trato de enfermeras.

¢Le hicieron algun tipo de cobro en este centro Hospitalario?

Preguntamos sobre la gratuidad en los servicios de salud, y si le habian hecho algun
tipo de cobro en este centro hospitalario por lo que un 100% de la poblacién

encuestada afirma que no le realizaron ningun tipo de cobro.

Segun Ley de Salud 423 (2003) Se garantiza la gratuidad de la salud para los sectores
vulnerables de la poblacion, priorizando el cumplimiento de los programas materno-

infantil, personas de la tercera edad y discapacitados.

Grafico N° 60: ¢Cual cree usted que fue el mayor problema de la atencién que

recibio?

EL MAYOR PROBLEMA DE LA ATENCION RECIBIDA

B Tiempo de Espera
B Trato de Personal
M Falta de Medicamentos

® Ninguno

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Al preguntarle a la poblacion encuestada que segun su punto de vista cual creian ellos
gue habia sido el mayor problema de la atencion recibida nos respondieron; un 25%
cree que es el tiempo de espera ya que una mayoria de encuestados son personas que

viven fuera del casco urbano de la ciudad y les toca viajar a diferentes municipios y
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comunidades, por lo que se les hace muy dificil después agarrar transporte hacia sus
lugares de procedencia. Un 18% cree que el mayor problema es la falta de
medicamentos, ya que este es un factor muy importante para poder sanar su problema
de salud. Y un 40% cree que ninguno de estos problemas es los que ha afecta en la

atencion que recibieron.

La Ley de Salud 423 (2003) afirma que existe Calidad cuando garantiza el
mejoramiento continuo de la situacion de salud de la poblacién en sus diferentes fases
y niveles de atencidon conforme la disponibilidad de recursos y tecnologia existente,
para brindar el maximo beneficio y satisfaccién con el menor costo y riesgo posible.

Gréafico N° 61: ;Como fue el trato del médico?

COMO FUE EL TRATO DEL MEDICO

m Mala
Regular
Buena

Excelente

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

A las pacientes encuestados se les pregunto que como habia sido el trato del médico;
en lo que un 58% respondié que bueno el trato que recibieron por parte de los médico,
un 21% cree que el trato fue regular, un 12% afirma que recibieron un trato excelente y
un 9% dicen que fue malo el trato; ya que hay médicos que no tienen la vocacion de

servicio y tratan de mal manera a los pacientes.
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Grafico N° 62: ;,Como fue el trato de las enfermeras?

COMO FUE EL TRATO DE LAS ENFERMERAS
4%

m Mala
Regular

Buena

Excelente

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Cuando se les preguntd que como habia sido el trato de las enfermeras un 43% afirma
gue el trato fue bueno, un 30% cree que fue regular, un 23% dicen que fue malo el trato
gue recibieron de parte de las enfermeras ya que hay algunas que tratan de mal
manera a pacientes, contestan mal y se enojan que se les diga que uno como paciente
siente alguna molestia o dolencia y un 4% afirma que fue excelente el trato recibido
porque les atendieron enfermeras que si les trataron muy bien, fueron amables y
carifosas a la hora de tratarles.

Grafico N° 63: ¢ Como fue el trato del personal de Farmacia?

COMO FUE EL TRAT](.?)/DEL PERSONAL DE FARMACIA
(1]

67%

m Mala
Regular
Buena
Excelente

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes
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A los pacientes encuestados se les pregunté por el trato que recibieron del personal de
farmacia lo que un 67% afirma que fue bueno este trato, ya que no tienen ninguna
gueja que hacer, ya que le entregaron las medicinas que les habian recetado, un 26%
cree gue este trato fue regular ya que afirman que fueron tratados por un personal que
no les atendié amablemente, un 6% afirma que fue malo ya que totalmente no tuvieron

un buen trato ya que el personal de farmacia no lo trataron bien.

Grafico N° 64: ¢ Como fue el trato de personal de laboratorio?

COMO FUE EL TRATO DE PERSONAL DE LABORATORIO

19%

m Mala

Regular

75%

Buena

Excelente

Fuente: Elaboracion propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Al preguntarles por el trato recibido por parte del personal de laboratorio un 75%
respondioé que era bueno ya que habian sido amables al realizarles los examenes que
necesitaban, un 19% cree que el trato fue regular ya que no hay las debidas
condiciones que deberian de haber en un laboratorio, un 4% cree que fue mala la
atencion porque le trataron mal argumentan que les hicieron los exdmenes de mal
modo y un 2% dicen que fue un excelente trato ya que el personal que les atendié hizo
lo que estuvo a su alcance para que el paciente se sintiera bien y no tuviera nervios a la

hora de realizarles los examenes.
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Grafico N° 65: ¢ Cémo le parecio6 la atencion recibida en este hospital?

COMO LE PARECIO LA ATENCION RECIBIDA EN ESTE HOSPITAL

9%

Mala
Regular
Buena

Excelente

Fuente: Elaboracién propia a partir de encuestas aplicadas a pacientes

Al preguntarle a los pacientes encuestados que como les habia parecido la atencién

gue habian recibido en el Hospital “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa un

52% afirman que es buena ya que se puede observar que estan tratando dia a dia de

mejorar la calidad de atencion que se brinda a pacientes pero hay factores que no

ayudan a que esta atencion sea mejor, un 29% cree que es regular ya que no

hay

suficiente personal médico y enfermeras para que les atienda como es debido, todo

esto por la gran cantidad de pacientes que dia a dia demandan este servicio, un 10%

cree que es mala ya que hay personal que les atiende mal, ya que son personas

andan malhumoradas al realizar su trabajo y atienden de mala manera a pacientes.

que
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En cuanto a personal tanto capacitado, como no capacitado, coinciden en:

El personal capacitado una mayoria (78%) ha recibido capacitaciones educacion
continua en el Hospital, cabe destacar que los trabajadores que afirman no haber
recibido capacitaciones es porque ellos no consideran la educacién continua como
capacitaciones, pero si asisten a éstas ya que sus nombres se encuentran reflejados en

el acta de asistencia que llevan en Docencia.

El personal no capacitado wuna (70%) ha asistido a Educacion Continua pero
esporadicamente, por lo que ellos tienen otros trabajos en otros centros y no tienen el
tiempo suficiente para asistir a éstas, ademas hay poco interés a asistir porque creen
gue son temas que no son de mucho interés para el desempefio de su trabajo. El
personal capacitado cree que las capacitaciones laborales recibidas han incidido en la
calidad de atencion brindada a los pacientes que han acudido a su area, esto se ha
visto reflejado ya que en las areas que la mayoria de trabajadores ha sido capacitado
ha habido menos quejas por parte de familiares y pacientes.

Se nota claramente, que personal capacitado maneja mejor los parametros de calidad
en: puntualidad, efectividad en los procedimientos, trato humano, comunicacion con el
usuario y su familia, la interpretacion adecuada del estado de animo de los usuarios,
ética y equidad. Y el personal no capacitado en menor grado domina: puntualidad,
diligencia para utilizar medios diagnésticos, agilidad para identificar el problema, trato
humano, interpretacion adecuada del estado de animo de los usuarios, equidad y

presentacion adecuada de los utensilios y elementos.

En los derechos a usuarios se puede observar que en un 84% se cumplen, en los que
hay mas dificultades de cumplimiento estan: A ser informado de manera completa, a
gue se le extienda su certificado de salud, en el Hospital si el paciente es ingresado se
le extiende su epicrisis pero si el paciente no solamente recibié consulta en emergencia
0 consulta externa no se le da ningun certificado o constancia de su salud, al paciente
solo se le entrega las recetas de medicina. Otro derecho en el cual el personal
capacitado cree que han dificultades es cuando se tienen que efectuar reclamos y

hacer sugerencias, ya que no a todos los trabajadores les gusta que su trabajo sea
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criticado y le reclamen por haber dado algin maltrato a determinado paciente o familiar,
por ende no estan abierto a recibir sugerencias. Ademas la mayoria del personal cree
gue no se cumplen muchos estandares de calidad a la hora de atender a los pacientes.

Las reflexiones de los pacientes ayudan afirmar que personal capacitado trata mejor a
los pacientes y realiza de una manera mas eficiente su desempefio laboral. Una
mayoria de pacientes afirmaron que el tiempo de espera a los que estan expuesto es
menos de 15 minutos en cambio una minoria aduce que el tiempo de espera es mayor
a media hora por lo que afirman que este tiempo es aceptable y otros que es
demasiado lo que tienen que esperar, pero afirman que estan conscientes de que es
mucha la poblacién que demanda el servicio por lo que les toca esperar a veces mucho
tiempo y hay pacientes que vienen de los municipios mas largos por ende se vuelve

mas larga su espera.

En lo que se refiere a la atencion; los mayoria pacientes aducen que fueron tratados
con amabilidad y respeto (78%), que el Dr.(a) que le atendio le realizo por lo menos un
examen fisico y donde han sentido que hay maltrato es por parte de las enfermeras.
Los usuarios en una mayoria creen que los problemas en la atencion estan centrados
en; el tiempo de espera, trato de personal y falta de medicamentos y una minoria cree

gue no tuvo ningun problema a la hora de ser atendido.

Al final los pacientes afirmaron obtuvieron una buena atencion por parte de médicos,
enfermeras, personal de laboratorio y personal de farmacia, ya que éstos aducen que el
Hospital ha mejorado en la atencion brindada en comparacion con afios anteriores y
gue si existen todavia deficiencias, éstas se deben a la gran demanda de usuarios de
este servicio por lo que la cantidad de trabajadores con la que cuenta este hospital
resulta insuficiente para poder solventar eficientemente las necesidades de la

poblacién.

Otro factor que incide en la calidad de atencion es la falta de interés por parte de una
minoria de los trabajadores que no tienen motivacion por mejorar su desempefio
laborar, recibiendo capacitaciones y de ésta manera poder ejercer su trabajo de una

manera mas eficaz y eficiente. Por lo que podemos concluir que si inciden las
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capacitaciones laborales recibidas por el personal del Hospital Regional César Amador
Molina de la ciudad de Matagalpa. Ya que si todo el personal recibiera capacitacionesy

Educacion Continua, no existieran quejas de maltrato ni mala atencién por parte de los
usuarios y sus familiares.
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X. Conclusiones
=>» Al relacionar las capacitaciones laborales recibidas por el personal del Hospital
“César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa con la calidad de atencién
brindada a los pacientes se puede determinar que si hay incidencia; por lo que
gueda aceptada la hipétesis propuesta para la realizacion de este trabajo
monografico.

= Las capacitaciones que se brindaron al personal que labora en el Hospital “César
Amador Molina” de la Ciudad de Matagalpa en el | Semestre del 2010 fueron:
Satisfaccion del usuario, Campafia Atencion con amor y carifio, Relaciones
Interpersonales, Trabajo en Equipo, Estrés, Auditoria Médica, Valores de
Enfermeria, Estandares de Enfermeria, Valores Institucionales, Autoridad, Auditoria
de la Calidad de Atencion Médica.

=>» Los principales estandares de calidad del servicio al paciente en los que tanto
trabajadores como usuarios afirman que son los que mas se cumplen: Puntualidad,
Efectividad en los procedimientos, Trato Humano, Comunicacion con el usuario y su
familia, Interpretacion adecuada del estado de animo de los usuarios, Etica y
Equidad.

= Se determind que la calidad de atencion brindada a los pacientes en el Hospital
Regional César Amador Molina de la ciudad de Matagalpa en el | Semestre del
2010 es buena, ya éstos expresaron que obtuvieron una buena atencion por parte
de médicos, enfermeras, personal de laboratorio, afirmando que en el Hospital ha
mejorado en cuanto a atencion brindada en comparacion con afios anteriores, no
obviando que existen todavia algunas deficiencias por parte de algunos

trabajadores que dan un mal servicio a los usuarios.

=>» Los principales beneficios de las capacitaciones para el personal son: Mejora el
conocimiento de su puesto de trabajo a todos los niveles, mejora las actitudes
comunicativas, incrementa el nivel de satisfaccion con su puesto, permite el logro
de metas individuales, elimina los temores a la incompetencia o a la ignorancia

individual, mejora el uso del tiempo laboral.
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=>» Las principales beneficios de las capacitaciones para el Hospital Regional “César
Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa estan: conduce al mejoramiento de la
calidad en el hospital, mejora el conocimiento, eficiencia y eficacia de cada puesto
de trabajo, ayuda a que el personal pueda identificarse con la misién del hospital,
incrementa la productividad y por ende la calidad de atencion brindada a pacientes,
convierte al hospital en un entorno de mejor calidad para trabajar.

=>» Los beneficios que han obtenido los pacientes son: Han recibido trato muy humano
para que su estancia en el hospital sea de menor tiempo y por ende sea pronta su
recuperacion, Han sido tratados con amabilidad, respeto y cortesia, Los pacientes
han tenido muy buena comunicacién con el médico que les atendid, Se les ha
explicado claramente su problema de salud, Los pacientes consideran que han
podido realizar sugerencias o quejas en la atencion recibida y han sido resueltos de

forma inmediata.

= Se pudo observar a través del libro de actas que la mayor parte del personal que
asiste a Educacion Continua siempre es el mismo con una cantidad de 45 a 60
asistentes. Cuando el personal que esta directamente relacionado con el paciente
es de 280 trabajadores divididos en 3 turnos. Es decir que un 59% del personal si
ha recibido capacitaciones mientras que un 41% no ha recibido capacitaciones. Por
lo que si se puede decir que si existe incidencia entre las capacitaciones recibidas

por el personal y la calidad de atencion que brindan a los usuarios.
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XI. Recomendaciones

El Hospital “César Amador Molina”, deberia implementar mas capacitaciones en
donde esté involucrado todo el personal que labora directamente con el usuario en
donde incluyan una amplia cantidad de temas sobre la calidad de atencion a

usuarios, normas y estandares de calidad que existen.

La Direccidn del Hospital junto a Sub Direccion Docente deben realizar campafias
de motivacién a todos trabajadores con el fin de que éstos puedan asistir

periddicamente a Educacion Continua.

Se recomienda a Direccion y Sub Direccion docente realizar evaluaciones sobre las
capacitaciones impartidas, por lo que debe ser un andlisis del antes, durante y
después de éstas. Para poder verificar que lo que se esta ensefiando sea llevado a

la practica y por ende mejorar la calidad de atencion a pacientes.

Es necesario que el Comité de Satisfaccion del usuario siga desempefiandose de
la misma manera que lo ha hecho en la evaluacion de la atencién brindada a
pacientes, elaborando planes de superacion de las posibles deficiencias a

encontrar y poder dar respuesta inmediata a éstas.

Establecer politicas de estimulos a las areas del hospital que presenten mejores
resultados de satisfaccion de usuarios y mejor cumplimiento de los planes de

mejora.

Divulgar en todas las areas del Hospital la Ley General de Salud y su reglamento;
para su debido cumplimiento haciendo énfasis en los derechos, deberes de los

usuarios y principios de gratuidad de los servicios.

Que los trabajadores sean mas conscientes y flexibles a la hora de brindar
informacion, llenar encuestas, entrevistas; para poder realizar trabajos
investigativos que tengan que ver con la mejoria de la labor que realizan en el

Hospital “César Amador Molina” de la ciudad de Matagalpa.
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